o
1

ﬂ‘»{b * * * *

SO ) SECRETARIA DE DESARROLLO
’ E INCLUSION SOCIAI
_(iE)HIT RMO DE LA
REPUBLICA DE HONDURAS
Sub Secretaria de Integracion Social

CONTRATO No. 001/FC/SSIS/BID/3371/2017
i :

AN T e e ]
Fuente: http://sedis.gob.hn

Evaluacion de Impacto del Programa de transferencias
monetarias Bono Vida Mejor.

Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto

Diciembre 12 de 2017

e conometria,


http://sedis.gob.hn/

Investigador Principal
Orazio Attanasio
Gerente del Proyecto
Carolina Murgueitio

Equipo de Trabajo de la consultoria
Adriana Cardenas

Juanita Vésquez

José Ramoén Romero

Luis Carlos Goémez

Sebastian Pulgarin

Zuleima Urrea

Recoleccidon de Encuestas
CODHO - Victoria Vivas

Interventoria (SSIS)
Marcos Isai Farach — Coordinador Técnico de la Evaluacién de Impacto SSIS
Andrea Michelle Gradiz Diaz — Asistente Técnico de la Evaluacion de Impacto SSIS

Revisiéon de calidad de la informacion
Sistemas Integrales:

Mario Navarrete

Alvaro Canales

Teresa Reinosa



EVALUACION DE IMPACTO DEL PROGRAMA DE TRANSFERENCIAS
MONETARIAS BONO VIDA MEJOR.

PRODUCTO 15: INFORME FINAL DE RESULTADOS DE LA EVALUACION DE
IMPACTO

TABLA DE CONTENIDO

AABREVIATURAS ....ettttttetetteteeeeeeeeeeserereseresesesasesesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssssrsres \
RESUMEN EJECUTIVO 11utttutituiuterutettsasesesssssasssssssssasessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesnrsrsressreran... 1
INTRODUGCCION ...ttt ettt ettt ettt et ettt et e eat e et esat e et e e sateeabeesabeeabeesateembeessbeaabeesaseenbeeeneeenseas 10
CAPITULD T ettt ettt et ettt e h e et e bt e e a bt e bt e et e e e hbeeabeesaeeeabeeeabeenbeesabeenbeesaeeenseenne 12
IMETODOLOGIA ..ttt ettt ettt ettt st e h e et e bt e et e esat e et e e saeesabeeeabeenbeesateenbeesneeenbeennee 12
1.1 Objetivoy Alcance de 1A EVAIUACION.......ccueivieeieeeeeeteeeeeeteeee e 12
1.1.1 Objetivo de 1A €VAIUACION......c.oceeeetecteeeeee ettt ettt et eae et s et ereereennens 12
1.1.2 AlcanCe de 10 €VAIUGCION .....couiiiiiieiieiee ettt es 12
1.1.3 Actores involucrados en 1A EVAIUGCION ......c.ccvvieeiirieirieirieeeeeese et 13
1.2 Contexto de [a EVAIUGCION ...cuiiieeieeeieceeee ettt e 14
1.2.1 Antecedentes y contexto del Programa Bono Vida MEJOr....cuuieiveeieeecieeciieeeieeeveeenne 14
1.2.2 MOFCO TEOMICO ettt sttt ettt s st s e e seseesesesesensesaneesesenses 19
1.2.3 Cadena de valor del Programa BoNO VidQ MEJOT ....cuuiieiieriinienieeeeeieeie et 20
1.2.4 ADOrdaje CUANTITATIVO ittt e 22
1.2.5 Abordaje cualitativo y triangulacion de la informacion ........c.cceeeeeeceeeeeecceeeeeeeeeae. 23
1.2.6 Consideraciones éticas de la Evaluacion de impacto de BVM.....vvvvevvcveevecnvecnee, 26
IR (001 o Yol [ 1SRRIt 27
1.3.1 IMPACTOS NETETOGENEOS ...ttt st et ne e 29

1.3.2 MOAEIO AE MEAIACION ...ttt s et e s sennes 30
1.3.3 AJUSTE A& BONTEITONI 1.ttt ettt et st e et e st e st e s eaesaaessaeenaesaneenes 31

CAPITULD 2 1ttt ettt ettt ettt ettt et e et e e st e e st e e st e e s teeabeesabeeabeesaeeeabeesneeenbeesnseenseesnseenseanne 32
MUESTRA Y TRABAJO DE CAMPO .. uitiiiiteeiitee ettt e ettt e et e e st e e stteesibeessabeessabeessaeesbbeesabteesabeeenaseens 32
2.1 DiISENO A& MUESITEO ... iiiiiiiiieiieetteee ettt ettt ettt sat e s beesaneenee e 32

2.1.1 MUESTIA CUANTTOTIVO ..ttt 32

2.1.2 AUSENCIA AE FESPUESTO ..ottt et et e et eetae e te s aeeaaestteeabaeasesanesasesasesaaeenns 33



2.2 TrODO]O AE COMPO ittt ettt e e e ettt e e e e e tte e e e etaaeaeeeeaseeeeeessaeeeeeassaeeeenssseeeeanes 35

2.2.1 ENCUBSTAS ettt ettt ettt e e et e s te e te et e sntesnteenseenseenseenteenseenseenseenseens 35
2.3 RecolecCion CUAITATIVA ..ot 36
CAPITULO 3 ettt ettt e e ettt e e e e e e e e e et aaaaaeeeeeeeeetabaaeaaeeeeeeesesarrreeeeeeeeannanes 38
BALANGCE DE LA MUESTRA ..uutttutututururusesesssssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssasssssssssssssssssssrsrssss.s.....————. 38
3.1 BalancCe A NIVEI A€ HOGAN ....uuiiiieeee et et e e e 38
3.1.1 Caracteristicas de 1A VIVIENAG .....c.ceeiiiiiieiceeeseeeeeestetevee et se e b s sneseas 38
3.1.2 Datos caracteristiCOs Al NOGAN ...c..oviieeeeeeeeeeeeeee ettt ettt 40
3.1.3 PrinCipales DIENES Al NOGAN ..ottt ettt et et eveeteereens 40
3.14 ProductividOd QQrOopECUOIIA ......icvieiicieeieete ettt ettt eveeteeveeteereeveeveeveeseesseensaenseens 40
3.2 Balance a nivel de Persona (Jefe de HOQAr) ..o 41
3.2.1 CoNfOrmMACION AEI NOGAN ...ttt ettt ettt eae et ereeseeseereesennens 4]
3.2.2 Participacion en programas SOCIAIES ........ccueeuieeeeeceereeeeeeeete ettt et ereeereereere e eaenns 42
3.3 Optimizacion del confrol de las diferencias pre existentes........ccceveeeeivecieeieeenens 42
CAPITULO 4 ettt ettt ettt et ettt e h e et e bt e ea bt e bt e et e e e abeeabeesaeesabeessbeenbeessbeenbeesneeanseenane 44
IMPACTOS EN SALUD DEL PROGRAMA . ....ceiuittiitteeitte ettt e ettt e sttt e et e esitee e it e seseeessteessaeesneeesaneeens 44
4.1 COrACTEMZACION .ttt sttt ettt ettt et sbeese e st et ensenseses 44
4.2 RESUITATOS ..ottt ettt ettt st s e e bt e eaaeesbeesaneeneeeas 46
421 Modelo de Mediacion PAra EDA ...ttt ettt et sve s ss et sveseneas 48
CAPITULD 8 ettt et ettt et e bt e e bt e s at e et e e saee e beesateenbeesaeeenseesnteenseennne 50
IMPACTOS INUTRICION ...ttt ettt ettt et e ettt et e et e et e s et e et esateeabeessteeabeesateenbeesabeenbeesaseenseesnneenseas 50
5.1 CArACTENZACION ..ottt ettt et e b e e s taeetaesbeebeessaeessesaseeseans 51
5.2 RESUIAITOS ..ttt ettt ettt et ettt s e e bt e saeeebeesaneeneeeas 54
5.2.1 Modelo de Mediacion para desnutricidn globaly anemia..........ceeeeeeveeveeecceecieceeeee, 58
CAPITULD 6 ettt ettt e e e e e e et e e e e e e eeee b b aeaeeeeeseeestarareeaeeeeeansanes 61
IMPACTOS EN EDUCACION . ..c..ttiiit ettt ettt ettt ettt et s ittt e st esateesbeesateenbeesaseenseesnneeseas 61
6.1 COrACTEIMIZACION oottt ettt e b e e ta e e ta e s abeesbeessseensaessseeseessseenns 61
6.2 RESUITOITOS ..ttt ettt et e at e et sab e et e sa b e e beesate e bt e saneenes 65
6.2.1 IMPACTOS NETEIOGENEOS ...ttt ettt et eteeae e s 69
6.2.2 Modelo de Mediacion para resultados edUCAIVOS ......coueeeeeeeeeececeeeeeeeeeeeeeeeeen, 71
CAPITULD 7 ettt ettt e ettt e e e e e e e ettt e e e e e eeeeeaaaaaeaeeeesseesssarareeeeeeeesnnanes 72
OTROS IMPACTOS ...ttt eittesitte sttt e sitee st e e sttt e sttt e sabteesabaeesabaeesabaeeaabeessbeesaseeesasbeesabbeesabaeesnseeas 72
7.1 INAICAAOrES A€ POIIEZA ...t et e e 72
7.1.1 COTACTEIMZACION .ttt sttt ettt eaes 72



7.1.2 RESUITOAOS ..ttt e e e ettt e e e e e e s ettt e e e e e s s s aaatseeeeessssnssaaeeeeas 73

7.1.3 Percepciones de los hogares beneficiarios del impacto sobre pobreza...................... 74
A | gle (=1 @ NS UUURRR 76

7.2.1 COrOCTEMNZACION .ttt ettt ettt et e s e s e s b estesaese st essessensesessesensessesesensensanens 76
7.2.2 RESUITOTOS ..ttt sttt et et e bt et et e be s st e st ensesseententensesseentensansesneensenes 78
7.3 GOSTO ittt et ettt s bt e e bt e e et e e e bt e e abe e e abeeenbeeeabeeenaaeenn 79

7.3.1 COrOCTEMNZACION .ttt ettt ettt sttt e st e b e s se st eseese st essesseneesessesenseseesesensensasens 79

7.3.2 RESUITATOS ..ottt ettt ettt ettt et e et e et e enteentesnteenteenteensesnsesnsesnsasnsesnsesnsennsenns 80
7.4 TrabQJO INFANTI ...eieieee et e e e e eara e e e e at e e e e e earaaaaens 90
7.4.1 COrACTEIZACION ittt ettt ettt st b sseteeba b essessebesbassansessesestensenseseas 90
7.4.2 RESUITATOS ..ttt ettt ettt et e e et e et e e steesteesteenseesseenseesseenseensaensasnsesnsesnsesnsenns 91

7.4.3 IMPACTOS NETEIOGENEOS ...ttt ettt ettt et aeteete s s 91

7.4.4 Modelo de Mediacion pard trabdjo INFANTil ... 92
7.5 EmMpoderamiento de IO MUJET......cociiiieeeeeeeee ettt e e vaeea e 93
7.5.1 COrOCTEIZACION ittt ettt ettt s b e b esseseese st essesseseesessessasseseasesensessasens 94
7.5.2 RESUITATOS ..ttt ettt ettt sttt s e st e et e st e eate st e satesatesatesatesntesaseens 99

7.6 EXPECTATIVAS oottt ettt et ae e s b e e st e e s ate e e s sseeesnsaeessaeeesseeennns 100
7.6.1 COrACTEIZACION 1ttt ettt re et et sbesseseete st e besseseebe st esbesseseebesensessens 101

7.6.2 RESUITATOS ..ttt ettt ettt ettt et e e bt e se e st e s e e st esssesseesseesseesssesssenssesssennes 102

7.6.3 Resultados del abordaje cualitativo frente a las expectativas de la educacion ..... 102

7.7 TESt AE ROSENIDIEIG ...t et e et e e e aaae e e e e aaaeas 103
CAPITULD 8 ettt ettt st e et e e st e e s aba e e s st aeensbeeansbeeensseeenssaesnsseeansaeennseeennses 105
CONGCLUSIONES ..tteuitteesiteeeeitteeiteestteeetteesateessteessseeessseeesnsaeesnseeenssaeassaeansseesssessssessnsseesnseesnnses 105
CAPITULO D ettt ettt e ettt e ettt e et e e st e e s aa e e sataeesssaeaassaeeassaeasssaeanssseesssaeansseesssseessseeennses 112
RECOMENDACIONES PARA EL PROGRAMA BONO VIDA MEJOR.......uuvieiiieeiiieeieeeieee e 112
CAPITULO TO ottt ettt e ettt e et e e st e e e te e e s aaaeesssaeesaseeasssaeassaaasssseesssaesnssaeassseesnseeensses 114
RECOMENDACIONES PARA FUTURAS EVALUACIONES SIMILARES .....ceetteiiiteeenirreeenniiereeesriieeeeesnineeeens 114
BIBLIOGRAFIA . ettt ettt ettt ettt ettt e et e e st e e st e e sate e e s st e e esaseeensseeenssaesnsseeanssaesnsseesnsaeesnseeesnsaeennseens 116
ANEXO 1 - MATRIZ DE CONSISTENCIA (INDICADORES) .vveeeuveeeserreesiieeesireeesseeessseesssseessseessseeessseeenns 117
ANEXO 2: CUADERNILLOS ..ttt eutteeeitteeeitte e st e eeitteesitteesiteeessteesssbeesbseessseesbteessseesabeeesabaeesseeens 118
ANEXO 3: CONCEPTO COMITE DE ETICA «...veievieeeeeeeeeeeee e 119
ANEXO 4: RESULTADOS DEL EJERCICIO MULTIVARIADO ....vetiieiiiieeeriireeessiireeessieeeessnnseeeessnsneessnnns 120
ANEXO 5: RESULTADOS DE LOS MODELOS ATT ..iiiiitieiiiiieeeeitteeeeiiteeessiteeeesieeeessiiaeeessisaeeeennes 121
ANEXO 6: DO FILES DEL ANALISIS DE LA INFORMACION .....ceiuiiiiiieiieiieeieesiteeiee e eieesieeeiee e eneeas 122

1



ANEXO 7: CUADRO DE COBERTURA DE TESTS -t tetttueeeteuneeeeteneeeetaeeeeetaneeeesaneeeesenaeeeesanaeseeennaeeeennns 123

ANEXO 8: BASES UTILIZADAS EN FORMATO DTA, SPSS Y XLSX it 124
ANEXO 9: CUADROS DE CORRELACION DEL AJUSTE DE BONFERRONI «.uveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenans 125
ANEXO 10 - CAMBIOS EN LOS RESULTADOS DE MEDIACION ...vveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeees 126

iv



ABREVIATURAS

SIGLA SIGNIFICADO
BID Banco Inferamericano de Desarrollo
BM Banco Mundial
BVM Bono Vida Mejor
CENISS Centro Nacional de Informacion Sector Social
CESAR Centro de Salud Rural
CSv del inglés comma-separated values
FSU Ficha Socioecondmica Unica
FSU Ficha Socioeconémica Unica Vigente
IHSS Instituto Hondureno de Seguridad Social
INICE Instituto Nacional de Investigacion y Capacitaciéon
MAS Muestreo aleatorio simple
NNA Ninos, Ninas y Adolescentes
RCT Randomized Control Trial
RUP Registro Unico de Participantes
SEDIS Secretaria de Desarrollo e Inclusidon Social
SEDUC Secretaria de Educacion
SEFIN Secretaria de Finanzas
SESAL Secretaria de Salud
SIG Sistema de Informacién Gerencial
SSIS Sub-Secretaria de Integracién Social
T™MC Transferencias monetarias condicionadas
UCP Unidad Coordinadora de Proyecto



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

RESUMEN EJECUTIVO

Desde su creacion en 2010 el Programa Bono Vida Mejor (BVM) ha beneficiado a 350.000
hogares, contribuyendo a reducir la tasa de pobreza y a mejorar moderadamente la asistencia
escolar y la tasa de visitas de nifios menores de tres afios a los centros de salud (BID, 2016).
El objetivo del Programa BVM es “contribuir con la ruptura del ciclo intergeneracional de la
pobreza extrema, a través de la entrega de Transferencias Monetarias Condicionadas a las
familias que cumplan con las corresponsabilidades de enviar y mantener a sus hijos e hijas en
los centros escolares, atender los controles y protocolos basicos establecidos por el sistema
nacional de salud, asi como la garantfa de una nutricién apropiada para cada etapa del ciclo
de vida de los nifios y nifias, lo cual resulta en el mediano plazo en la generacion de capital

humano”.

Con el fin de evaluar el impacto del Programa, en un proceso de licitacién internacional se
contraté a la firma colombiana Econometria S.A. quien conté con el equipo de la Sub-
Secretaria de Integracién Social (SSIS) y la asesoria y revision de calidad de la informacion
de la firma Sistemas Integrales.

El objetivo general de la Evaluacion fue realizar la medicion de impacto del BVM. Para
alcanzar este objetivo se busco realizar un levantamiento en las aldeas seleccionadas, generar
las bases de datos, y escribir un reporte y analisis de evaluacion de impacto del Programa de

transferencias monetarias condicionadas Bono Vida Mejor.

El modelo de Evaluacién de impacto fue un RCT (por sus siglas en inglés Randomized
Control Trial). Se refiere a un disefio experimental en el que, partiendo de una poblacién de
potenciales beneficiarios del programa o politica, los individuos acaban participando o no de
acuerdo con un mecanismo de asignacion puramente aleatorio; los individuos que no
participan, el denominado grupo de control, constituyen el contrafactual en este tipo de
disefio.

El universo de estudio fueron 375 aldeas de las que se seleccionaron aleatoriamente dos
grupos, uno de tratamiento y otro de control en este universo se realizé una aleatorizacioén
de manera estratificada, por departamento y nivel de marginacion. La muestra se dividié en
partes iguales dentro de cada estrato, y cuando habia un nimero impar de aldeas en un
estrato, se asignaba una aldea mas al grupo de tratamiento lo cual condujo a contar con 196
aldeas de tratamiento y 179 de control.

Para la muestra de la Evaluacion fueron seleccionados de manera aleatoria 6,483 hogares que
residian en 375 aldeas. Esta muestra se distribuy6 en partes iguales en las poblaciones de

Tratamiento y de Control. Durante la recoleccién se presentaron situaciones normales dentro
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de este tipo de recolecciéon que impidieron que todos los registros seleccionados pudieran
ser encuestados. En efecto, de los registros seleccionados se lograron encuestar a 5.730
hogares (el minimo requerido era de 5,625 hogares encuestados), de estas fueron 2,900
tratamiento y 2,830 hogares control. La tasa de no respuesta fue en promedio del 12%.

Como conclusiéon general de la Evaluacion, se encontré que el Programa BVM generd
impactos importantes, los cuales fueron eminentemente de corto plazo, lo cual coincide con
el corto periodo de intervencion. En efecto, es de mencionar que se esperaba que para la
evaluacion se hubiese contando con 24 meses de intervencion y a lo mas los hogares, en el
momento de la recolecciéon de informacién habian recibido 4 pagos (entre 8 y 12 meses de

intervencion). A continuacion se presentan los resultados mas importantes de la Evaluacion:

> Salud y reproduccion

Se hall6 evidencia de una disminucién de 3,8 puntos porcentuales (pp) de enfermos de
Enfermedad Diarreica Aguda (EDA). Aunque esta disminucion no se ve reflejada en el EDA
con sangrado y la duracién de la enfermedad se constituye en un efecto que contribuye en
ahorro de costos para el sistema de salud y mayor calidad de vida para los hogares tratados.
El impacto en una disminucién de la presencia de enfermedades se extiende a la Infeccion

Respiratoria Aguda (IRA), en donde se encuentra un impacto del Programa en 4pp.

Lo anterior permite concluir que el programa BVM no solo reduce la probabilidad de
contraer alguno de las dos enfermedades mas frecuentes entre los nifios, sino que contribuye
a combatir la cultura de la automedicacién identificada también en el marco de la presente
evaluacion. El aumento en la probabilidad en asistir a un control de crecimiento y desarrollo
no solamente se encuentra ante la presencia de una enfermedad, también se refleja en los

controles de talla y peso con un aumento de 11,3 pp para los beneficiados por el programa.

Por su parte el analisis de mediacion para salud, mostré que el impacto del Programa sobre
la disminucién de la enfermedad diarreica aguda se pudo haber dado gracias a un aumento
en el gasto en salud, que potencialmente permitié la prevencion, identificacion y tratamiento
de la EDA.

En reproduccion, se encontré que no existe un impacto en el embarazo adolescente, lo cual
permite concluir que las transferencias no conducen a incentivos perversos de embarazo en
los adolescentes. Adicionalmente, existe en el grupo de tratamiento frente al de control, una
reduccion en el embarazo general de 12,9 pp, efecto que soporta que el ingreso adicional no
esta generando incentivos a aumentar la concepcion, sino que en la totalidad de las mujeres

de la muestra se genera un efecto inverso.
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> Nutricion y Anemia

En general, en la caracterizacion de la poblacion se encontré que los nifios y nifias menores
de 5 afios de edad de las aldeas de control y tratamiento, en promedio presentan retraso en
talla frente a los estandares definidos por la OMS. Cerca del 20% de los nifios tienen retraso
en talla para la edad cerca del 5,4% presenta desnutricién cronica severa y el 30% se

encuentra en riesgo de talla baja.

Aunque no se observa ningun impacto significativo del Programa sobre el indicador de Z
Score, si se observa que el Programa tiene un impacto importante en la cantidad de nifios
que tienen desnutricién global, el cual presenta una disminucién de 1,8 puntos porcentuales,
lo cual equivale a una disminucién del 26% de los nifos y nifias menores de 5 aflos que se
clasificaban en desnutriciéon global. Es de resaltar que cerca del 65% de los menores de 5
afios tienen un peso adecuado para la edad, y solo el 1,3% de los nifios y nifias presentan
desnutricion global severa. El indice de masa corporal (Sobrepeso (entre 1y 2) y Obesidad

(mayor a 2), tampoco se ve influenciado por el Programa.

El andlisis de mediacion muestra que el impacto del programa sobre la disminucién de la
desnutricion global fue potencialmente por medio de varios canales; en particular de un
aumento en el gasto de alimentos y en salud, de asistencia a controles de crecimiento y
desarrollo y de un aumento en el puntaje de consumo de alimentos (indicador de Food
Consumption Score FCS). Esto quiere decir que un aumento en el gasto en alimentos
potencializ6 el poder de adquirir mayor variedad y cantidad de alimentos consumidos, lo cual
mejoro el estado de nutricion de los beneficiarios. La asistencia a controles de crecimiento y
el gasto en salud pudieron haber llevado a recibir mayor informacién sobre alimentacion, y

también a la identificaciéon temprana de la desnutriciéon para su tratamiento.

Se encontr6 ademas que el Programa BVM reduce en 4 puntos porcentuales la presencia de
anemia en los nifios y nifias menores de 5 afios; esto equivale a una reduccion del 14% de la
poblacion con anemia. Por su parte en el modelo de mediacién para el caso de la anemia se
encuentra que fue el aumento en el gasto en salud el que pudo estar detras del impacto. La
EDA observada, pudo deberse a una identificacién y tratamiento de la anemia mas rapido y

contundente.

» Educacion

En Educacion, se identificé un aumento positivo y significativo de la matricula en el 2016 de
5,1 pp; este impacto se vuelve a evidenciar en el afio 2017 con un incremento de 4,6 pp de
los matriculados en un centro educativo. Este hallazgo se encuentra estrechamente
relacionado con las corresponsabilidades que adquiere el hogar beneficiario del Programa
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BVM, lo que muestra que efectivamente los hogares estan promoviendo el estudio de los
nifios y nifias en edad de estudiar.

De otra parte, se destacan los siguientes impactos: i) Se encontré un efecto positivo y
significativo del Programa sobre la asistencia escolar, de 5,2 pp en el 2016 y de 5,1 pp en el
2017; ii) Otro resultado en linea con lo planteado es la reduccion significativa sobre la extra-
edad de 2,5 pp, lo que indica una nivelacion de los estudiantes frente al nivel educativo que
deberian estar cursando segin su edad. iif) En términos de calidad de la educacion, el
Programa BVM presenta una reduccién significativa en los puntajes de espafol y
matematicas para el 2017, la cual va aumentando progresivamente a través de los periodos
académicos. Es un aspecto a mejorar en el corto plazo dentro de las politicas de asignacion
de la transferencia monetaria, debido a que el aumento en cobertura debe ir acompanado de
una buena calidad del capital humano. iv) Este impacto negativo puede deberse a que hay
una retencion en la escuela de los alumnos que potencialmente hubieran desertado por malas
calificaciones. Estos son los mas vulnerables y los primeros en decidir salir al mercado laboral
por malos puntajes en la escuela. Se recomienda fortalecer los programas de
acompafiamiento y tutorfa a los alumnos con mayores problemas, para lograr volver

sostenible la decisidén de mantenerse dentro de la escuela.

Segun el calculo de impactos heterogéneos con base en el nivel Pre-basico, se observa que el
efecto del programa es de 4,2 pp sobre los estudiantes que se encuentran en el rango de edad
del ciclo pre-basico y se ven efectos significativos sobre los rangos de edad del segundo ciclo
y de media. Especificamente, para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del
segundo ciclo se tiene un impacto de 0,5 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica,
mientras que para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del ciclo de media
se tiene un impacto de 10,3 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica. El impacto
en los estudiantes en rango de edad del ciclo educativo de media (15 a 17 afios) se puede
estar presentando gracias a la transferencia diferencial que existe para los estudiantes que

asisten al tercer ciclo educativo.

» Pafrones de consumo

Se indagd si el programa genera incentivos a cambios en los patrones de consumo lo cual se
vuelve relevante, en la medida en que estos nuevos patrones lleven a una mejora en la calidad
de la canasta consumida por el hogar. Se encontré que el programa BVM generé un impacto
positivo en el aporte nutricional de la canasta consumida por los hogares tratados de 2,54
unidades. Adicionalmente se hallé que la calidad de la canasta promedio en los hogares de
la muestra de evaluacién se encuentra en un rango aceptable segin lo recomendado por el

“United Nations World Food Programme”, en donde un puntaje por encima de 35 es
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aceptable, limite ampliamente superado por los 48,4 puntos promedio obtenidos por los
hogares control.

> Pobreza

Los resultados evidencian que el programa logra reducir la pobreza en los hogares tratados
por el programa, existiendo diferencias segiin la dimensién medida. En el Indice de Pobreza
Multidimensionales IPM, la mayor reduccion de pobreza se da en las condiciones de la
vivienda, logrando una reduccion del 18.8%, entendiendo que esta dimension puede costar
menor tiempo en superarse si existe un aumento de ingresos o reduccion de gastos. En la
dimensién de salud el impacto es menor pero igualmente relevante, evidenciando una
reduccion de la pobreza en esta dimension del 5.5 %. En el indicador global del IPM se
encuentra que el programa BVM logra reducir los niveles de pobreza segun las dimensiones

evaluadas en un 4.3 %.

Frente a al indicador de linea de pobreza extrema, se hallé que existe una reduccion del 8.2%
en favor del grupo tratamiento. Por otra parte, se aprecio que el impacto del programa BVM
en el ingreso total es de 18%, gran parte de este aumento parece estar concentrado en los
ingresos de los empleados (16%) y especialmente en ingresos por un medio diferente al
laboral (47%). Los mecanismos que generan un efecto tan grande del programa no son
obvios y merecen una mayor investigaciéon posterior quizas con informacion adicional a la
recabada en el marco de la presente Evaluacion. Un resultado similar se observo en el caso
del programa PAL hace unos afios en México, dirigido a pueblos extremadamente pobres.
El impacto en el ingreso laboral podtia explicarse por el mayor porcentaje de empleados que

se encuentran en el grupo tratamiento.

En términos de gasto se encontré un incremento positivo y significativo en los rubros de
alimentos, salud, educacion, vivienda y otros gastos. El incremento de una mayor proporcién
fue en la categorfa de gasto en salud, en donde se incrementé casi un 28%; seguido por
educacion y vivienda donde hubo un incremento del 27%, luego la categoria de otros gastos
se dio un incremento de 23%. Finalmente, en el gasto en alimentos se dio un aumento del
14%.

Por su parte el indicador de participacion en el gasto total se encontré que: la participacion
en el gasto de transporte y educacion se puede ver un impacto positivo y significativo,
mientras que en la participacion en el gasto de alimentos sobre el gasto total se ve una
reduccion significativa. Este resultado indica que, el Programa BVM esta disminuyendo la
presion presupuestal que existe sobre los hogares reflejandose en la dedicacion de un mayor
porcentaje de su gasto en categorias diferentes a la de alimentaciéon. También refleja el

compromiso de los hogares tratamientos por continuar recibiendo el incentivo al fomentar
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la educacion de sus hijos asi como en salud al aumentarse la participaciéon del mismo dentro
del gasto total (0.06 pp).

Con el fin de entrar al detalle del comportamiento de los hogares, en el marco de la
Evaluacion se realizé un analisis complementario de curvas de Engel, las cuales permiten
identificar el comportamiento de las categorias analizadas clasificindolas, a partir de su
pendiente y los intervalos de confianza, en tres tipos de bienes: bienes normales, bienes
neutrales o bienes inferiores. Es de mencionar que lo mas importante en el analisis es
diferenciar si un bien es un lujo (lo cual implica que la participacion en el gasto se incrementa
con el total del mismo) o una necesidad (la participacion disminuye con respecto al total del

gasto).

Se hall6 que el Programa aumenta el gasto total. Esto se puede vincular a un cambio en la
participacién de ciertos productos de muchas maneras. Es posible que la proporcion se
mueva a lo largo de la curva de Engel y cambie con el gasto total. En el caso de los alimentos,
por ejemplo, que son una necesidad, su participaciéon disminuirfa con el aumento del gasto

total (o podria ser que el Programa cambie la curva de Engel).

Se encontr6 ademas que: 1) En general, para los productos analizados la especificacion lineal
es la que mejor se ajusta para describir las participaciones en el gasto. Sin embargo, en el caso
de la vivienda la especificacion cuadratica es la que mejor explica el comportamiento; ii) en
algunos casos, el Programa parece cambiar la forma de las curvas de Engel: a) Para los gastos
en educacion se encontrd un gran aumento en la interseccién y una pequefia disminucion en
la pendiente de la curva. Esto implica un aumento sustancial en la proporcion del gasto en
educacion en el tratamiento, especialmente para los hogares mas pobres y b) No hay un
impacto significativo del Programa en la forma de la curva de Engel en otros productos

basicos como alimentos, salud, transporte, vivienda u otros.

» Trabajo Infantil

El programa logra restaurar a los nifios sus derechos y elimina una violacién a la Convenciéon
de los Derechos del Nifio, la del trabajo infantil. Se encontré una disminucion de 2.36 puntos
porcentuales en el trabajo infantil por edad que realmente se debe a un impacto de 4 puntos
porcentuales sobre los nifios y nifias en edad de tercer ciclo educativo. Este efecto tiene una
duracién de largo plazo ya que como se vera mas adelante estd también relacionado con
asistencia a la educacion, sino también saca a los nifios de situaciones donde el abuso y la

explotacion son comunes y afectan el bienestar fisico y mental de los menores.

La medicién de impactos heterogéneos para trabajo infantil, arrojé que segun ciclo educativo,

tomando como base la pre-basica (se excluye de la regresion) se encuentra que el impacto se

Pégina6



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

presenta en el tercer ciclo educativo, es decir en nifios y nifias entre 12 y 14 afios. De otro
lado, en el modelo de mediacion para este indicador, se evidencié que el aumento en el gasto
en educacién y la asistencia escolar estuvieron detras de la disminucién del trabajo infantil.
Esto quiere decir que el bono recibido por los hogares pudo haber logrado contrarrestar la
necesidad de que los nifios trabajaran, liberandolos para asistir a la escuela y asi disminuyendo
el trabajo infantil. Adicionalmente, estos dos canales evidencian que el impacto en
escolaridad esta beneficiando a los nifios mas vulnerables, que son los que ya estaban

trabajando.

» Dimensiones en las que no se encontrd impacto

Se encontré que no existe un impacto en el embarazo adolescente, lo cual permite concluir
que las transferencias no conducen a incentivos perversos de embarazo en los adolescentes.
Adicionalmente, existe en el grupo de tratamiento frente al de control, una reduccién en el
embarazo general de 12,9 pp, efecto que soporta que el ingreso adicional no esta generando
incentivos a aumentar la concepcion, sino que en la totalidad de las mujeres de la muestra se

genera un efecto inverso.

Tampoco se encontré impacto en las variables relacionadas con empoderamiento de la
mujer, quizas porque el periodo de intervencién es muy corto aun y sobre todo porque no
se ha acompafiado de acciones ulteriores en ambitos como el desarrollo de capacidades, la
autonomia, la igualdad, la influencia y el aumento de las posibilidades de decision. Si bien no
se hallaron impactos en los indicadores de empoderamiento, en el abordaje cualitativo se
encontr6 que el BVM influye para que los hogares y en general las comunidades mejoraren
sus relaciones. Las participantes en los grupos focales indicaron que hoy en dfa existe mas
union entre los integrantes de los hogares. Ademas, es posible reconocer que surgieron

nuevos lideres en algunas aldeas.

Frente a las expectativas, si bien desde el abordaje cuantitativo no se identificaron impactos,
desde el cualitativo, se encontré que, en el tema de expectativas de los padres frente a los
logros de sus hijos en educacién, vale la pena mencionar que aquellos que participaron en
los grupos focales consideran a la educacién como una herencia, que vale la pena legar a los

hijos.

Tampoco se encontraron impactos en el Test de Rosenberg por medio del cual se mide
autoestima de los jovenes entre 17 y 25 anos. Los resultados de la diferencia de medias entre
el grupo control y el grupo tratamiento no resultan ser significativas, evidenciando que existe
una igualdad estadistica en el puntaje del test. Lo que se puede resaltar es que tanto el

promedio del grupo tratamiento como el grupo control se encuentra en el limite de las
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categorias clasificadas como autoestima media y autoestima elevada, segun la clasificacion de
la metodologfa.

Del analisis cualitativo se evidencié ademas que aparentemente existe un desconocimiento
del Programa Bono Vida Mejor y se confunden con los objetivos de otras intervenciones de
la plataforma Vida Mejor.

» Recomendaciones

En general, el Programa Bono Vida Mejor parece ser un éxito razonable, lo que es
particularmente notable dada la escala de corto plazo de la Evaluacién. En efecto, el

Programa se esta moviendo en la direccién correcta.

Algunos resultados (como el aumento en el gasto total o el aumento en la inscripciéon) son
de esperar dada la naturaleza de la intervencidon. Otros resultados tampoco son
sorprendentes, pero son muy positivos, como la reducciéon de algunos indicadores de

pobreza.

Aun otros son sorprendentes y merecen mas investigacion, como el aumento en los ingresos.
Es interesante entender cémo sucede esto y para ello sera necesario recabar mas informacion,

por tanto se recomienda a la SSIS organizar en un futuro, esta investigacion.

También serfa interesante una investigaciéon mas a fondo de los patrones de consumo y
ahorro a mediano plazo. En términos mas generales, los efectos a mediano plazo del
programa merecen ser investigados con mayor profundidad. Ante todo debe resaltarse que
la evaluacion se realizo solo después de unos meses de intervencién, a lo mas 12 meses

cuando se esperaba que fuesen 24.

Frente a los resultados de calidad en la educacion, vale la pena reforzar este tema y quizas
tener en cuenta que al retener la desercion como efecto positivo, debera trabajarse en reforzar
a aquellos estudiantes que requieren apoyo en el logro de sus objetivos en Espafiol y

Matematicas.

Teniendo en cuenta de nuevo, la advertencia relacionada con el corto periodo de evaluacion
de la intervencion, y los resultados positivos, quizas la recomendacién mds importante es
continuar con el Programa BMV y evaluar los impactos de mediano y largo plazo en el futuro.

En términos de recomendaciones de corto plazo, una posibilidad a considerar es cambiar el
tamano del Bono para nifos de diferentes grados y diferentes ciclos. Se observaron los
mayores efectos de matricula para los nifos mayores. Una posibilidad serfa aumentar el Bono

vinculado a estos nifios y disminuirlo para los nifios mas pequefios. .Un aumento en la
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cantidad del bono otorgado a los estudiantes brindarfa mayores incentivos y por tanto
mayores impactos en la matricula. Dicho aumento en el bono podtia financiarse con la
correspondiente disminucién en las transferencias dirigidas al nivel de bésica, en el que no se
obtiene virtualmente ningun impacto en la matricula. Por supuesto, esta recomendacién es
valida si el objetivo principal es aumentar la matricula a los centros educativos. Si el programa
también tiene otros objetivos, tales como provees seguridad econémica, entonces podria
haber una razén para mantener el bono en el nivel de basica en la cantidad actual. Se
recomienda fortalecer el apoyo de tutoria y/o acompafiamiento escolar a los estudiantes con
menor desempefio académico, que potencialmente tienen mayor riesgo de desertar y que se
quedaron gracias al bono. Sin embargo, para lograr mayor sostenibilidad, es importante dar

apoyo para mejorar el desempefio.

Dado que se encontraron importantes impactos en el corto plazo en indicadores de salud de
los nifios y niflas menores de 5 afios se recomienda hacer énfasis en la continuacién de apoyo

a su salud.

Tal como se expuso en la secciéon de conclusiones, no se encontraron impactos en los
indicadores de empoderamiento de la mujer. En otras experiencias similares como en
Colombia y México, se cuenta con capacitaciones y encuentros de mujeres en donde se
comparten experiencias de cuidado de sus hijos lo cual ha promovido también formacién de
redes de mujeres que incluso han conducido a formacién de mujeres lideres y una mayor
participacion de la mujer en sus comunidades y en la esfera politica. Como sugerencia
adicional, se recomienda que la valiosa informacién secundaria con que cuenta Honduras sea
utilizada para el monitoreo y seguimiento de Bono Vida Mejor. En el marco de la presente
evaluacion, fueron muchos los esfuerzos para poder conseguir la base de datos de la Ficha
Socioeconémica Unica (FSU), asi como las calificaciones de los estudiantes. Estas y otras

fuentes podrian incorporarse a un sistema de monitoreo y seguimiento.

Asi mismo, vale la pena anotar que, si bien no se evaluaron aspectos operativos, en campo
se evidenciaron situaciones como 32 Hogares unipersonales (19 control y 13 tratamiento),
65 Hogares sin nifios (32 control y 33 tratamiento) lo cual indica que la revision y supervision
de las novedades de los hogares tienen un espacio importante para mejorar. De igual manera,
se encontraron 66 hogares con titulares mayores de 70 afios lo cual podria revisarse a la luz
de una edad mas adecuada para la administracion de las transferencias.

Finalmente, vale la pena hacer una mayor difusion de los objetivos del Programa Bono Vida
Mejor entre los beneficiarios lo cual conducirfa a un mayor nivel de pertenencia y
concientizaciéon de las condicionalidades. Quizas una buena estrategia para ello serfa
fortalecer las capacidades de los Guias de Familia, de tal forma que transmitan sus
conocimientos a los hogares.
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INTRODUCCION

El presente informe corresponde al Producto 15, Informe Final de Resultados del
Levantamiento de Informacion y Evaluacion de Impacto del Programa de transferencias
monetarias condicionadas Bono Vida Mejor (BVM).

Desde su creacion en 2010, BVM ha beneficiado a 350.000 hogares, contribuyendo a reducir
la tasa de pobreza y a mejorar moderadamente la asistencia escolar y la tasa de visitas de nifios
menores de tres afios a los centros de salud (BID, 2016). El objetivo del Programa BVM es
“contribuir con la ruptura del ciclo intergeneracional de la pobreza extrema, a través de la entrega de
Transferencias Monetarias Condicionadas a las familias que cumplan con las corresponsabilidades de enviar
) mantener a sus hijos e hijas en los centros escolares, atender los controles y protocolos basicos establecidos por
el sistema nacional de salud, asi como la garantia de una nutricion apropiada para cada etapa del ciclo de

vida de los niios y ninas, lo cual resulta en el mediano plazo en la generacion de capital humano”.

El modelo de Evaluacion de impacto es un RCT (por sus siglas en inglés Randomized Control
Trial). Se refiere a un disefio experimental en el que, partiendo de una poblacién de
potenciales beneficiarios del programa o politica, los individuos acaban participando o no de
acuerdo con un mecanismo de asignacién puramente aleatorio; los individuos que no
participan, el denominado grupo de control, constituyen el contrafactual en este tipo de

disefio.

El universo de estudio son 375 aldeas de las que se seleccionaron aleatoriamente dos grupos,
uno de tratamiento y otro de control. La aleatorizacion se realizé de manera estratificada, por
departamento y nivel de marginacion. La muestra se dividi6 en partes iguales dentro de cada
estrato, y cuando habia un numero impar de aldeas en un estrato, se asignaba una aldea mas

al grupo de tratamiento. Por ello, al final hay 196 aldeas de tratamiento y 179 de control.

Con base en los Términos de Referencia, se establecié que el tamafio de muestra fuese de
5.625 hogares, los cuales se distribuyeron en las 375 aldeas definidas por el programa. Segin
los objetivos del mismo, se indicé que la poblacién objetivo fuesen los hogares con miembros
niflos entre 0 y 18 aflos y/o con mujeres gestantes. A partir del microdato de la Encuesta
Nacional de Demografia y Salud de Honduras 2011-2012 (Surveys, 2011 2012) se estimé que
en los hogares de la muestra se encontraran aproximadamente 5.169 nifios entre los 0 y 5
afios, 11.778 nifios y jovenes entre 6 y 18 anos.

Para la muestra de la Evaluacion, fueron seleccionados de manera aleatoria 6,483 hogares
que residian en 375 aldeas. Esta muestra se distribuy6 en partes iguales en las poblaciones de
tratamiento y de control. Durante la recoleccién se presentaron situaciones normales dentro

de este tipo de recolecciéon que impidieron que todos los registros seleccionados pudieran
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ser encuestados. En efecto, de los registros seleccionados se lograron encuestar a 5.730
hogares (el minimo requerido era de 5,625 hogares encuestados), de estas fueron 2,900
tratamiento y 2,830 hogares control. La tasa de no respuesta fue en promedio del 12%.

Es de mencionar que el equipo de la Sub-Secretaria de Integracion Social (SSIS) y de
Econometria conté con la asesorfa y revision de calidad de la informacién de la firma

Sistemas Integrales.

A través de los capitulos que se desarrollan a continuacion, se presentan los resultados de la
evaluacion de impacto. En un primer capitulo se presenta la metodologia de la evaluacion;
en el segundo la muestra de estudio y a partir del tercer capitulo hasta el sexto, los impactos
segun cada uno de los temas de evaluacion. En el séptimo se presentan las conclusiones y en

el octavo las recomendaciones.
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Capitulo 1

METODOLOGIA

1.1 OBJETIVO Y ALCANCE DE LA EVALUACION

1.1.1 Objetivo de la evaluacion

El objetivo general de la Evaluacion planteado en los Términos de Referencia fue realizar la
mediciéon de impacto del BVM. Para alcanzar este objetivo, se especificd realizar un
levantamiento en las aldeas seleccionadas, generar las bases de datos, y escribir un reporte y andlisis de

evaluacion de impacto del Programa de transferencias monetarias condicionadas Bono 1 ida Mejor.
Los Objetivos especificos fueron:

* Evaluar si el programa produce mejoras en educacion, nutricion y salud en los
miembros de hogares participantes, especialmente nifios, nifias y mujeres y
eventualmente en la reduccién de la pobreza.

e Documentar la mejora en el acceso a los servicios de salud y educacion por parte de

los hogares participantes.

* Identificar otros efectos no previstos por el programa entre los hogares participantes

(¢j. Mercado laboral, desarrollo infantil, etc).

1.1.2 Alcance de la evaluacion

Para el logro de los objetivos se llevaron a cabo las siguientes cuatro actividades principales,
y se desarrollaron en coordinacién con el comité de evaluacion liderado por la Sub-Secretaria
de Integraciéon Social (SSIS) y la asesorfa y verificaciéon de la calidad de la informacion

recolectada de la firma Sistemas Integrales:

1. Apoyo durante la adaptacion y validacion de los cuestionarios y otros instrumentos
de recoleccion de datos a través de los procesos adecuado, como la prueba piloto de
levantamiento de informacién. La version final de los instrumentos fue validada por

el equipo de evaluacién y supervision que coordina esta actividad, conformada por
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representantes el Banco Interamericano de Desarrollo (BID), el Banco Mundial, la
SSIS y Sistemas Integrales.

2. Realizacion de la planificacion y logistica del levantamiento de informacién de campo.
La cual fue revisada y aprobada por el equipo de supervision y evaluacion (SSIS y
Sistemas Integrales).

3. Realizaciéon del levantamiento de campo de la informacién de seguimiento (o
evaluacion ex post del programa) visitando y encuestando las 375 aldeas de la muestra
de evaluacién (minimo 5,625 hogares?!). De las 375 aldeas, en términos efectivos, se
lograron visitar 170 del grupo de control y 187 de tratamiento para un total de 357.
Las 18 aldeas que no se visitaron se hicieron por motivos de inundaciones e

imposibilidad de acceso a las mismas?.

4. Produccién del informe final de resultados de evaluacion de impacto. Dado que no
se levant6 una linea de base se realizaron pruebas de balance entre los dos grupos de
estudio, tratamiento y control, con base en los datos del Registro Unico de
Participantes (RUP) que fueron proporcionados por la Secretaria de Desarrollo e
Inclusién Social (SEDIS), asi como con variables constantes en el tiempo que se
levantaron en la encuesta de seguimiento. Los resultados de la evaluaciéon de impacto
son presentados como la diferencia entre ambos grupos. Asi mismo se identificaron
desbalances en las caracteristicas de ambos grupos y por tanto se realizaron analisis
complementarios utilizando variables de control y métodos para corregir sesgos, tal
como se presenta a lo largo del documento.

1.1.3 Actores involucrados en la Evaluacion

Algunos de los actores que se han involucrado en la presente Evaluacién con contribuciones

técnicas y muy valiosos aportes son:

e Ta Secretarfa de Integracion Social de Honduras SSIS: Marcos Farach y Andrea
Michelle Gradiz

e Sistemas Integrales, firma chilena encargada de la interventorfa de calidad de la

informacién recogida en campo.

e Instituto Nacional de Investigacion y Capacitacion INICE de la Secretarfa de

Educacién
e Sistema de Informacién Gerencial (SIG)
e Unidad Coordinadora de Proyecto (UCP)

1 El detalle se presenta en el capitulo correspondiente a la muestra
2 Para conocer el detalle de estas situaciones se recomienda revisar el Producto 6 — Resultado del Trabajo de Campo.
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e Banco Mundial (BM)

e Banco Interamericano de Desarrollo (BID)

1.2 CONTEXTO DE LA EVALUACION

1.2.1 Antecedentes y contexto del Programa Bono Vida Mejor

En el afio 2010 el Gobierno de Honduras inicié un programa de transferencias monetarias
condicionadas (TMC) conocido como Bono 70,000. El objetivo principal de este programa
fue reducir los indices de pobreza, mejorar la asistencia escolar y aumentar las visitas de los
menores de cinco anos a centros de salud. Lo anterior en aras de contribuir a la movilidad
social y solventar la transmision intergeneracional de la pobreza. Para lograr este objetivo, el
programa se ocup6 de otorgar transferencias a los hogares que cumplieran con al menos uno

de los siguientes requisitos:
1. Hogares con nifios entre 0 y 5 afos.
2. Hogares con mujeres embarazadas o que recientemente hayan dado a luz.

3. Hogares con nifios entre 6 y 18 afios que asisten a un centro educativo (es de anotar

que la nueva version del Programa es de 7 a 18 afios).

Estas transferencias fueron condicionadas al cumplimiento de corresponsabilidades en salud,
nutriciéon y educacion. La corresponsabilidad de salud y nutricion hacia referencia a: (i) el
cumplimiento de la asistencia a controles de crecimiento y desarrollo para nifios entre 0 y 5
aflos, atenciones prenatales para mujeres embarazadas y la asistencia de una atencion en salud
de preferencia para mujeres que recién han dado a luz. (i) Por otro lado, la corresponsabilidad
en educacion hacia referencia a: La matricula de los nifios y nifias en educacion basica y la

verificacion del cumplimiento del 80% de la asistencia trimestral.

La administracién mas reciente del Gobierno de Honduras (2014-2018) acogi6 este programa
dentro de la Estrategia 1ida Mejor, un proyecto que busca hacer mas eficiente el gasto publico
y, en particular, el gasto social. Hoy en dia, el programa de trasferencias monetarias Bono
10,000 es conocido como el Bono VVida Meor (BVM) y constituye un pilar fundamental de la
Estrategia V'ida Mejor.
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Figura 1.1 - La Estrategia Vida Mejor
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Desde su creacion en 2010, el Bono Vida Mejor ha beneficiado a 350.000 hogares,
contribuyendo a reducir la tasa de pobreza y a mejorar moderadamente la asistencia escolar
y la tasa de visitas de nifios menores de tres afios a los centros de salud (BID, 2010).

Segun el Gobierno de Honduras, el Programa BVM? “constituye el instrumento de garantia
de ingreso minimo en la estrategia integral Vida Mejor; mediante el cual el “Estado cumple su
responsabilidad constitucional de garantizar que las familias en extrema en pobreza tengan acceso a la
edncacion, salud y nutricion” (Reglamento Bono Vida Mejor, 2010).

El objetivo del Programa BVM es “contribuir con la ruptura del ciclo intergeneracional de la pobreza
extrema, a través de la entrega de Transferencias Monetarias Condicionadas a las familias que cumplan con
las corresponsabilidades de enviar y mantener a sus hijos e hijas en los centros escolares, atender los controles
) protocolos bisicos establecidos por el sistema nacional de salud, asi como la garantia de una nutricion
apropiada para cada etapa del ciclo de vida de los ninios y ninias, lo cual resulta en el mediano plazo en la

generacion de capital bumano”.

Segun el Reglamento operativo los objetivos especificos del Programa son:

3 En términos institucionales la operacién del Programa BVM se lleva a cabo por el Comité Técnico Formativo que esta
conformado por la Secretarfa de Desarrollo e Inclusién Social, Sub Secretarfa de Integracién Social (SSIS) quien lo
preside, Secretatia de Salud (SESAL), Secretaria de Educacion (SEDUC), Secretaria de Finanzas (SEFIN), Despacho de
la Primera Dama y el Centro Nacional de Informacién Sector Social (CENISS). El Comité analiza los aspectos técnicos
y operativos del programa que impliquen modificaciones en sus disefios, poblacion objetivo, estructura de la transferencia
y otros que asigne la autoridad competente.
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1.
2.

Construir y garantizar un ingreso minimo en apoyo al consumo de hogares.

Otorgar transferencias monetarias en los hogares en pobreza extrema, con nifos y
adolescentes incorporados en el sistema escolar con la condicién de que estén
matriculados y asistan 80% o mas de los dias en centros educativos.

Promover la demanda de los servicios de salud de los hogares participantes en el
programa para mejorar los indicadores de salud, prevenir enfermedades y garantizar
una nutriciéon adecuada a todos sus integrantes, se dara prioridad de atencién a la
poblacion mas vulnerable como nifios(as) de 0 a 5 afios, asf como mujeres embrazadas
y puérperas.

Contribuir y ser parte de la consolidacion e institucionalidad de una red de proteccion
social, para reducir el impacto de las crisis econémicas externas e internas de la
poblacién mas pobre y vulnerable.

Promover la erradicacion gradual y progresiva de trabajo infantil y sus peores formas,
garantizando el acceso efectivo de las niflas y nifios y jovenes a los servicios educativos

y de salud.

El programa guarda estrecha relacién con el sector educacién en el cual se hace la

verificacion, registro y certificaciéon de matricula. En el sector salud se ofrece el acceso a los

servicios de atencion primaria de salud a los hogares participantes, para que puedan cumplir

con su corresponsabilidad.

Recuadro 1 - Sintesis de las condiciones de elegibilidad de Hogares
participantes de BVM

e Aquellos cuya condiciéon de pobreza extrema (marginalidad) estén
determinados en la base a la informacién de Ficha Socioeconémica
Unica Vigente (FSU) aplicada por CENISS y reportada a SSIS.

e Hogares habitantes en caserios, aldeas, municipios o barrios
focalizados por sus condiciones de extrema pobreza.

e Que estén censados y registrados en el RUP y CENISS con la FSU.

e Que en la FSU se verifique su condicion de pobreza extrema
(principal factor de elegibilidad).

e Que posean las condiciones para cumplitr con las
corresponsabilidades en educacion, salud y nutriciéon.

Fuente: Construccion propia a partir de informacién secundaria

Lo anterior, de forma detallada se establece en el Manual Operativo de Procedimientos

Administrativos y Financieros del Programa Presidencial de Transferencias Monetarias

Condicionadas: "Bono Vida Mejot" en su Macro Componente vigente: Pagina [1, Articulo

12.-"Personas Participantes. Los (as) participantes en el programa, son personas integrantes

de hogares en extrema pobreza de los municipios, aldeas, caserios, colonias y barrios
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seleccionados que cumplen con los criterios de elegibilidad y que a través de su titular hayan
firmado el Acta de Compromiso de Cumplimiento de las Corresponsabilidades, por hogar:

e Hogares que tengan por lo menos una corresponsabilidad registrada/cumplida.

e Componente salud y nutricién hogares con nifios (as) de 0 a 5 afios.

e Los hogares participantes en cuya composiciéon haya nifios (as) mayores de 5 y
menores de 7 afios continuaran recibiendo la transferencia correspondiente a salud,
hasta que éstos sean (aparezcan registrados) inscritos en los centros educativos del
sistema nacional en sus diferentes modalidades.

e Componente Educaciéon nifios (as) de 7 a 18 anos. El Titular del hogar sera
preferiblemente la madre de los nifios pertenecientes al grupo familiar, o en caso de
ausencia permanente de ésta, el padre que convive permanentemente en el hogar, o
mujer mayor de edad principal responsable de los menores”.

Figura 1.2 - Transferencias y condicionalidades de BVM

TRANSFERENCIA [TMC [ POBLACION || COMPROMISOS | CORRESPONSABIILIDAD
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= 40 dias luego de parto 2
AL : = Nifios/nifias de O sistira las atenclones g 5
L.1.320 L. 110 = - en salud al menos una o o
2 a lafio 5 Asistir a un centro de
= vez cada mes -2 "
L1500 L1125 = E salud dos veces al afio
1ery2do L1320  L110 o Nifios/nifiasde 1 REE S s S | |7
diclo ) 3 2 af en salud al menos una ¥
o L. 1.500 L.125 g a Zanos vez cada dos meses 2
v}
LA ity Niﬁos/niﬁas de 2 Asistir a |as atenciones
educacién - L.3.480 L.290 - en salud al menos una
a 5 afios
vez cada tres meses
Urbano* =
- 1 i e Continuardn recibiendo la transferencia correspondiente a
Periodo Nifios/nifias de 6
_mm 1 3 : / - salud hasta que estos sean inscritos en los centros educativos
- ] 5, a7 afos del sistema nacional en sus diferentes modalidades.
lery2do N
ciclo
educaci i ‘% [ }
3er cicdlo L.3.000 Q
educacidn L.3.480 5
0 mas =
w

Fuente: Acuerdo ministerial nimero 072-SEDIS-2015
Fuente: Econometria con base en Acuerdo Ministerial 072-SEDDIS

La entrega del BVM se realiza cada tres meses y como maximo se realiza cada cuatro meses.
El primer pago a hogares participantes se realiza una vez firmada el Acta de compromiso de
cumplimiento de corresponsabilidad, y se entrega el primer pago por el monto equivalente a
un mes de transferencia base. Quien recibe las transferencias es una persona titular
preferiblemente, la madre de los nifios vinculada a cada hogar.

4"Bono Vida Mejor" en su Macro Componente, publicado por Acuerdo Ministerial No. On-SEDIS-2015, publicado en La Gaceta
el 19 de mayo 2016).
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A diferencia de la primera version del programa, Bono 10,000, el BVM los participantes en el
componente de educacién comprende las edades de 7 a 18 afios de edad (antes iniciaba en
0); ademas el reglamento de la nueva versiéon del programa tiene como objetivo especifico
adicional, promover y erradicar gradualmente y de manera progresiva el trabajo infantil.

Figura 1.3 - Ciclo operativo del Programa BVM
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Fuente: Econometria con base en Acuerdo Ministerial 072-SEDDIS
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La primera version del programa, el Bono 10,000, fue evaluada rigurosamente por el BID
quien contraté a NORC. En 2004 se implementé una evaluacion aleatorizada a nivel de aldea.
En dicha ocasién, para la muestra se seleccionaron 2.221 de los hogares mas pobres en las
aldeas tratadas que recibieron la transferencia de efectivo.

Los estudios de evaluacién de impacto de este programa encontraron efectos positivos sobre
la tasa de pobreza, el consumo de los hogares, la asistencia escolar y la asistencia de menores
de 5 afos a centros de salud. También se encontré que los resultados en salud han sido
limitados en comparacion a los resultados del programa en acceso a la educacion. En sintesis,

los principales encontrados fueron:

e Seincidi6 en aumentar el consumo per capita de los hogares en 7,8%

e Reduccion de la pobreza en 3,1 puntos porcentuales

e Reduccion de la brecha de pobreza en 3 puntos porcentuales

e Aumento de la matricula en 3,1 puntos porcentuales

e Aumento de la asistencia en 3,5 puntos porcentuales con respecto a 2011

e Mayor frecuencia de asistencia a los centros de salud

Con base en los resultados de esta Evaluacion, la nueva administraciéon del Gobierno de
Honduras se plante6 redisefiar algunos aspectos del antiguo programa en el actual proyecto
BVM para hacerlo mas efectivo. Especificamente el Gobierno de Honduras pretende:

(i) focalizar los apoyos en familias en pobreza extrema en dreas rurales; (i) implementar un nuevo esquema de transferencias
basado en apoyos asociados al cumplimiento de corresponsabilidades individuales; (iiz) incrementar la eficiencia y frecuencia a
pagos bimestrales en la entrega de las transferencias mediante la ampliacion de mecanismos alternos de pago; y (iv) avanzar bacia

una desconcentracion operativa para mejorar la atencion a las familias en el nivel local.” 5

1.2.2 Marco tedrico

La teoria de cambio de BVM se basa en la misma que sustenta el disenio de los programas de
transferencias monetarias y que se expone en la reciente publicacion del BID “Asi funcionan
las transferencias condicionadas” (et.al., 2017): “aliviar la pobreza corriente, apoyando el
consumo de los hogares mas pobres mediante transferencias otorgadas principalmente a las
madres de familia, y contribuir a romper la transmisién intergeneracional de la pobreza con
esquemas de condicionalidades dirigidos a fomentar la acumulacién de capital humano entre

los ninos™.

5> Documento del Banco Iberoamericano de Desatrollo (2016): Perfil del Proyecto, Programa de Apoyo al Bono Vida
Mejor y a la Estrategia Vida Mejor
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Tal como se muestra en la grafica a continuacién, hay dos momentos en la teorfa de cambio.
Uno de corto plazo en donde la transferencia permite superar la pobreza por ingresos; en el
mediano y largo plazo, a través del cumplimiento de las condicionalidades, se incrementa la
formacion de capital humano a través de la educacion y una mejor nutricién. Esta formacion
de capital humano permite una mejor inserciéon en el mercado laboral, una subsecuente

generacion de ingresos y superacion de la pobreza intergeneracional.

Figura 1.4 - Teoria de cambio de BVM
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Fuente: Elaboracion propia Econometria

pobreza

El enfoque metodolégico de Teoria de Cambio también lleva por detras el concepto de
cadena de valor el cual busca identificar la légica que ha sustentado el disefio y la
implementacion del Programa BVM, lo cual permite hacer un recorrido de los eslabones que
se siguen dentro de un planteamiento loégico de causas de un modelo y de sus efectos. “El fin
tiltimo de la teoria de cambio es desarrollar el mapa general de las cansas y efectos a través de la identificacion
de los eventos o condiciones que pueden afectar a una intervencion, de los medios como consigue los resultados
deseados y especialmente de la interrelacion y la complejidad de los procesos internos de la politica priblica™
(Departamento Nacional de Planeaciéon de Colombia, 2012). En el siguiente numeral se
desarrolla esta cadena de valor para el programa BVM.

1.2.3 Cadena de valor del Programa Bono Vida Mejor

El programa cuenta con recursos financieros otorgados principalmente por el Banco
Interamericano de Desarrollo (BID), con el apoyo del Banco Mundial y del Banco
Centroamericano de Integracion Econémica quienes también han acompanado y financiado

Péginaz 0



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

el programa. Es necesario invertir en infraestructura operativa y logistica y recursos humanos
en cada uno de los momentos del programa, a la hora de seleccionar los beneficiarios,
verificar que cumplen con los requisitos y las condiciones impuestas por el programa, para
posteriormente autorizar las transferencias monetarias. Tanto en la fase previa como en la
ejecucion del programa es necesario establecer un plan de implementacion y los cronogramas

correspondientes.

La actividad principal del programa es brindar transferencias monetarias a los hogares
beneficiarios, y es necesario verificar el cumplimiento de las condiciones establecidas previo
a la autorizacién de dichas transferencias. Al realizar estas transferencias los beneficiarios
contaran con mayor capacidad adquisitiva, pero a la vez con mejores condiciones de salud y

educacion debido a las condiciones establecidas para transferir el dinero.

Los resultados a corto plazo del programa son: el apoyo al consumo de los hogares
beneficiarios por medio del aumento en su ingreso disponible, aumento en uso del servicio
de educacion, salud y nutriciéon debido a los condicionamientos establecidos, el aumento en
la eficiencia del programa y el fortalecimiento de la Secretaria de Desarrollo e Inclusién Social
(SISD) mediante la Estrategia Vida Mejor. En el mediano y largo plazo se espera que el
programa logre reducir la pobreza y desigualdad rompiendo con dindmicas asociadas con
trampas de pobreza.

Figura 1.5 - Cadena de Valor del Programa BVM
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1.2.4 Abordaje cuantitativo

El abordaje cuantitativo se refiere a la encuesta que se dised y se recogié (ver Capitulo 2).
Para el disefio del instrumento cuantitativo se partié de la encuesta levantada por NORC en
la primera evaluacion. Econometria con el apoyo de la SSIS y Sistemas Integrales rediseni6 el

cuestionario revisando la cadena de valor, para lo cual construyé una matriz de consistencia.

Dicha herramienta busca establecer las relaciones légicas y de causalidad entre preguntas
orientadoras o de investigacion, las variables e indicadores de resultado e impacto y la
correspondencia con las preguntas del Cuestionario de Encuesta. La matriz se encuentra en

el Anexo 1.

La encuesta se compone de 7 cuadernillos. El primero, agrupa los médulos y las preguntas
que se aplican una sola vez para el hogar, los demas cuadernillos agrupan los médulos de
acuerdo con los rangos de edad de las personas que los deben responder. En la caratula se
agrupan los datos de la muestra, la actualizacién de los datos de ubicacién del hogar y los
respectivos consentimientos informados para aprobar la aplicacion de la encuesta y la toma
de medidas antropométricas y de hemoglobina y test de Rosemberg aplicado a jovenes entre
16 y 25 anos.

Figura 1.6 - Cuadernillos de la encuesta¢
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Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

¢ Los cuadernillos se presentan en el Anexo 2
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1.2.5 Abordaje cualitativo y triangulacion de la informacion

Como complemento a la encuesta, y con fines de profundizacién y triangulacion, se llevaron
a cabo 10 grupos focales, 2 por regién, uno tratamiento y otro control, con la participacion
de miembros de hogares de aldeas que se seleccionen al azar, en las cinco grandes regiones
de Honduras: (i) Oeste, (ii) Costa del norte, (iiif) Centro-Tegucigalpa, (iv) Este (Paraiso) y (v)

sur (Pacifico).

La informacién obtenida de los grupos focales se recogié para profundizar acerca de las
expectativas que tienen los hogares en el logro de superacién de la pobreza y en la formacion
de capital humano.

La herramienta cualitativa que se utiliz6 fue el “Periddico del Futuro” que es un instrumento
disefiado por Econometria Consultores a partir de la teorfa que sobre comunicaciéon
apreciativa ha desarrollado Peter Lang (1990) en su propuesta de “Imagen chicago” (Lang,
1990). Parte de ubicar a los participantes en un futuro relativamente cercano, y desde alli
invitarlos a pensar qué expectativas tienen acerca de superar la pobreza y formar capital
humano como consecuencia de las transferencias condicionadas. En cada sesién se presentd
una cartelera con un titular llamativo que introduzca el programa y sus metas alcanzadas,
para a continuacion pedirle al grupo que continué escribiendo lo que el periédico esta

anunciando.
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Figura 1.7 - Titular llamativo
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Conozca los tesoros del mundo
Fotografia Diego Sandoval Pagl

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

La informacién cualitativa es representativa solamente de las personas que asistieron a los
grupos focales. En efecto, la informacion que se obtiene en los grupos focales no busca ser
representativa estadisticamente porque para esto se requerirfa grandes tamafios de muestra
(aleatoria) y la aplicacion de la técnica tendria muchas dificultades, no solamente relacionadas
con los costos, sino con la posibilidad de realizar el analisis. Es de sefalar que el valor que
aporta lo cualitativo a un tema radica en la variedad de respuestas que es posible de encontrar

frente al mismo y en la profundidad que se logre de su comprension.

El enfoque cualitativo permitié a su vez, la aplicaciéon de un método mixto a través de: (i) la

triangulacion de datos, (i) la complementariedad entre metodologias; (if) la iniciacién o
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propuesta de contradicciones o paradojas que pueden surgir entre los hallazgos; y (iv) una
mayor profundidad en los analisis.

Una vez realizados los grupos focales, se transcribieron las sesiones y luego se utilizé el
paquete N-Vivo para sistematizar la informacién y luego poder realizar la triangulacion.
Dicho paquete permite organizar, analizar y encontrar perspectivas en datos no

estructurados. Para el analisis se definen unos nodos y se organiza un mapa.

Figura 1.8 - Mapa de nodos

Repercusion del
Programa en los

Expectativas a
Futuro - 2027 s,

Impacto del
Programa en Salud

Paraiso Jutiapa m m =

Holutecanama
Focal
Ga];:z:f Grupo Focal
ValleAmacuelizo IntibucaJesOtoroMz

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

El anterior mapa abarca el contenido de la Unidad Hermenéutica creada para analizar la
informacion derivada de los Grupos Focales. Esta contiene cada una las categorfas de analisis
que fueron creadas para llevar a cabo el respectivo analisis de acuerdo con los resultados
obtenidos de cada uno de grupos focales realizados durante la consultoria. LLos circulos azules
(nodos- de acuerdo como son nombrados a través de la herramienta especializada para el
analisis cualitativo: NVivo) corresponden a cada una de las categorias de analisis que fueron
creadas teniendo en cuenta las preguntas que se realizaron en los grupos focales: Educacion
(percepcion sobre educacion; realidad de la educacion); Elementos para la superacion de la pobreza (Impacto
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del programa Bono Vida Mejor); Expectativas a Futuro-2027; Expectativas de los padres hacia los hijos;
Impacto del Programa en Salud; Percepcion y Conocimiento del programa Vida Mejor; Preferencias de
Inversion; Repercusion del Programa en los Jovenes; Repercusion en Vivienda. Las flechas cortas entre
cada circulo (nodo) conducen a las subcategorias de analisis derivados de una unidad de
analisis mas grande. Por ultimo os documentos (PDF) corresponden a los resultados
derivados de los grupos focales (testimonios de los participantes a los Grupos Focales). Las
flechas largas que se aproximan a éstos corresponden a los nodos y sub nodos que se pueden

encontrar dentro de los resultados de los Grupos Focales.

A continuacién, se puede observar un cuadro conceptual, en el cual se expone de forma

general algunos resultados derivados del analisis de los nodos observados:

Figura 1.9 - Cuadro conceptual

*Disminucion de delincuencia
* Jovenes estudiando y
trabajando
*Jovesnes colaborando con los
padres
*Jovenes alimentados

- Mejoras en la vivienda. Hogares en condiciones mas

NINOS . | dgs n
HONDURENOS en -Cubrir las nececidades alimenticias de los nifios
condiciones de pobreza - Favorecer la pamclpgcibn de los nifios dentro del
ambito escolar.
-Permitir que los nifios se beneficien de un sistema de

salud digno.
Impacto del Programa -Mejor las condiciones fisicas de los espacios donde
: habitan los nifios.
Ttili Actores Beneficiady
Utilidad del Beneficio ctores Denel “‘{ 05 - Titulacion de terrenos
\ - Desarrollo de microempresas y negocios
- Disfrutar de agua potable
Bono Vida
Mejor
*Salud( Medicina,
Vitaminas) rcusié S raci
*Alimentacién® Repercusion del programa - superacion de la pobreza
*Educacion (Utiles
escolares, uniforme)
Consecuencias del beneficio en Educacién - La educacion es una herramienta de progreso.
\\\\ Una vez adquirida, los padres podran disfrutar del
NS apoyo de sus hijos. De esta forma, la educacion

5| permite la superacion de las condiciones de vida
que vivieron los padres de los nifios beneficiados.
- Apartar a los nifios de los problemas presentes en
lacalle
-Mayor posibilidades de ofertas laborales y
mejores oportunidades
- Construccion de proyecto de vida
- Herramienta para enfrentarse con mayor facilidad
los devenires y adversidades de la vida

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

1.2.6 Consideraciones éticas de la Evaluacion de impacto de BYM

Segun la literatura, uno de los principales retos de un RCT desde el punto de vista ético es
que todas las investigaciones realizadas en seres humanos deben ser de forma preventiva

aceptada por el sujeto a través del procedimiento conocido como consentimiento informado.

Este debe contener informacién suficiente para incluir la comprensiéon de los riesgos y
beneficios de los tratamientos que los participantes en la investigaciéon pueden recibir,
entender los instrumentos aplicados, asi como procedimientos que los participantes pueden

experimentar, como el caso particular de BVM en la que se tomaron medidas de peso y talla.
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Con el fin de poner a consideracién los aspectos éticos de la Evaluaciéon de Impacto, se
solicité al Instituto de Bioética de la Pontificia Universidad Javeriana, la conformacion de un
Comité el cual estuvo constituido por un grupo multidisciplinario de expertos (Ver Anexo
3).

En sintesis, el concepto es el siguiente:

El Comité de Etica “Considera que la propuesta de Econometria Consultores para el
“Levantamiento de Encuesta de Seguimiento y Analisis de Evaluacién de Impacto del
Programa de Transferencias Monetaria Condicionadas: Bono Vida mejor (BVM) del
gobierno de Honduras” es valida y robusta en materia técnica y ajustada a los estandares de
la ética de investigacion con seres humanos. Existe claridad sobre las fuentes de informacion,
en los modos de captura y recoleccion de datos, los métodos de analisis y el uso de los
resultados posibles del proyecto. El Comité considera éticamente aceptable la propuesta y

la Evaluacion” (Anexo 3).

1.3 IMPACTOS

La idea central de una evaluaciéon de impacto es observar la diferencia en cualquier variable
de resultado con la intervencion o sin ella; evaluar si los cambios en el bienestar de los
individuos, hogares o comunidades pueden ser atribuidos a una intervencién en particular.
La pregunta central en este caso ¢qué habria pasado con los beneficiarios (participantes) del
programa en la superacion de la pobreza y formacion de capital humano si no lo hubieran
recibido las transferencias condicionadas?; esta es una situaciéon que se debe estimar pues es
imposible observar al mismo tiempo a un beneficiario en los dos escenarios. La situacién que

no se observa se conoce comunmente como el contrafactual.

El disefio de una evaluacion de impacto busca por tanto identificar conjuntamente a un grupo
de tratamiento (el que recibe la intervenciéon) y a un grupo control (que no recibe la
intervencién) que sea lo mas similar posible al grupo de tratamiento, con el fin de tener la
mejor aproximacion al contrafactual y comparar los resultados con y sin la intervencién. La
situacion mas ventajosa se presenta cuando el programa es asignado aleatoriamente. La
asignacion aleatoria crea un grupo de tratamiento y un grupo de control que son idénticos
desde un punto de vista estadistico, de ahi que la situacién que se observe para el grupo de

control es la aproximacion ideal al contrafactual.

La anterior situacién se refiere a los denominados disefios experimentales que son aquellos
en los que, partiendo de una poblacién de potenciales beneficiarios del programa o politica,
los individuos acaban participando o no de acuerdo con un mecanismo de asignacién
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puramente aleatorio; los individuos que no participan, el denominado grupo de control,
constituyen el contrafactual en este tipo de disefio.

Una evaluacion se considera con validez interna si se utiliza un grupo de comparacion valido
(Gertler, Martinez, Premand, Rawlings, & C., 2011). Se puede decir entonces que el método
experimental es el mas riguroso al tener una mayor validez interna, mientras que los métodos
no-experimentales son menos rigurosos al tener una validez interna menor. Una menor
validez interna implica una mayor probabilidad de tener sesgos en las estimaciones de

impacto.

Sin embargo, la asignacién aleatoria por si misma no es suficiente para garantizar la validez
de la comparacién entre tratamiento y control, y establecer el impacto de una intervencion.
También es necesario que la asignacion sea tal que la intervencién no afecte el grupo de
control. Esto tipo de fenémeno es conocido como spi/l over effect o efecto de desborde. En
una situacién de este tipo serfa necesario garantizar que los dos grupos (de tratamiento y
control) sean aislados. Eso se podria alcanzar si la asighacion aleatoria se hiciera por aldeas,

en lugar que a nivel individual. Este es el caso de la evaluacion de BVM.
Para medir el impacto del BVM, se utiliz6 el siguiente modelo:
Yi,a =6 + ﬁ Dy, +T Xi,a + Uja (D

Donde Y; o es la variable resultado en el seguimiento para un hogar/individuo en la

aldea «

X; 4 son variables de control que pueden resultar desbalanceadas y por las que

setfa necesario cotregir para un hogar/individuo en la aldea

Dy, es una variable dicotémica que toma el valor de 1 si la aldea a recibi6 la

intervencion y 0 st no
U; 4 es el término del error

En este escenario, aunque el programa haya sido ofrecido en una aldea, esto no implica que
todos los hogares en ese municipio vayan a participar de la intervencion. Asi se estarfan

estimando dos efectos:

e Intencién a Tratar (ITT por sus siglas en inglés): Efecto promedio de ofrecer el
programa.
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e Tratamiento en los Tratados (ATT por sus siglas en inglés): Efecto promedio del
tratamiento en los tratados. El ATT se estima con utilizando la asignaciéon del
tratamiento como variable instrumental de la participacion’.

1.3.1 Impactos heterogéneos

Una evaluaciéon de impacto puede llegar mucho mas alla de establecer la existencia y
tamafo de un impacto; puede también determinar si los impactos ocurren por igual
sobre todos los participantes, o si hay poblaciones que se benefician mas o menos del
Programa, por algunas caracteristicas propias, o del entorno. Se realizaron analisis adicionales
para medir la heterogeneidad de los impactos con respecto a algunas de las variables
mencionadas. Es decir, se exploré si los impactos tienen un tamafio diferente en diferentes
tipos de personas. Por ejemplo, se divide la muestra entre hombres y mujeres, entre aquellos
con algunas caracteristicas especiales, vivir solos o no, rangos de edad, etc. Paso seguido se
estima el impacto al interior de las dos categorias, es decir, se estima el impacto para cada
uno de los grupos y se observa si éste es mayor para alguno de los dos grupos. Dado
que el impacto se puede estimar a través de una regresiéon de minimos cuadrados ordinarios
por la asignacion aleatoria de los beneficiarios, los impactos heterogéneos se pueden estimar
afladiendo a la regresiéon de impacto “base”, un término de interaccién entre la variable de

tratamiento y la variable que contiene las diferentes categorias de personas.
Para medir la heterogeneidad del impacto del BVM, se utilizarfa el siguiente modelo:
Yi,a =6+ BlDa + ﬁZCi,a + B3Da * Ci,a + l—‘Xi,a + Uja 2

Donde Y; o es la variable resultado en el seguimiento para un hogar/individuo en la

aldea «

C; q es la caracteristica por la que se quiere estimar el efecto heterogéneo en el

seguimiento para un hogat/individuo en la aldea «

X 4,0 son variables de control que pueden resultar desbalanceadas y por las

que setfa necesario corregir para un hogat/individuo en la aldea

Dy, es una variable dicotémica que toma el valor de 1 si la aldea a recibi6 la

intervenciéon y 0 si no

U; g es el término del error

ITT ., .
TATT = PT=1p=1) Una explicacién detallada de estos calculos se encuentran en el Anexo 5.

Péginaz 9



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

1.3.2 Modelo de mediacidond

El modelo de mediacion busca entender a través de qué variables se canalizan los impactos
encontrados. Es posible que haya impactos intermedios que canalizan los impactos finales
que se encontraron. Por ejemplo, mejoras en la salud de los nifios pueden deberse a que
ahora visitan los centros de salud mas a menudo. El modelo de mediacion busca entender si
el impacto sobre la salud se dio debido a un impacto del tratamiento sobre la asistencia a
centros de salud o si se dio de manera directa. Matematicamente el modelo de mediacion se
estima en los siguientes pasos:
1. Se estima el impacto directo que tiene el tratamiento (D) sobre el impacto final (Y),
controlando por las variables de control X: Y;, =6 + fD, + T'X; , + u;,
2. Se definen algunas variables intermedias que se ven afectadas por la intervencion y
que pueden mediar el impacto. Por ejemplo, el uso de servicios de salud, el acceso a
mas y mejor comida. Estas variables las denotaremos z.
3. Se estima el efecto de la intervencion sobre las variables de mediacién para identificar
la forma como la intervencién cambia las variables de mediacion: Z; , = 6 + yD, +
[X;q+ Ug
4. Se revisa si el impacto sobre Y esta mediado por Z. Para hacer esto, tomamos la
ecuacion del paso 1y vamos agregando las variables incluidas en el vector Z una a
una. El modelo se ve: Y, = &8 + B'D, + I'¥ia + 9Z + u;,

El modelo de mediacién se correra exclusivamente sobre variables donde se hayan
encontrado impactos. Adicionalmente, las variables mediadoras también deben haber
cambiado debido al tratamiento. Siguiendo a Rubio-Codina et.al. (20106), el modelo de
mediacion se ve graficamente asi:

Figura 1.10 - Modelo de mediacion

B
Tratamiento Impacto final
Mediadoras
4 9
ﬁ’
Tratamiento Impacto final

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

8 Los Do-files de estos modelos se incluyen en el Anexo 6.

Pégina3 0



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

1.3.3 Ajuste de Bonferroni

El ajuste de Bonferroni? es una correccién que se realiza cuando se estan evaluando varios
modelos simultaneamente, ya que existe la posibilidad que se encuentren diferencias
estadisticamente significativas entre las variables de interés debido al azar estadistico. El
ajuste corrige por la correlacion existente entre las variables dependientes utilizadas en los
modelos y el resultado es un nivel de significancia que permite asegurar con plena certeza
que la significancia de la variable de interés no se debe precisamente a ese azar estadistico.

En el marco de la presente evaluacion de BVM, el anterior ajuste se realizé sobre tres
ejercicios: (1) el balance de la informacién en linea base (ver capitulo 3), (i) los impactos
presentados a nivel persona y (iii) los impactos presentados a nivel hogar. Cada ejercicio tiene
un nivel de significancia distinto, y en el caso de las variables de impacto que se encuentran
en las personas, se realizé un ajuste por grupo de variables de impacto (salud, nutricién,
educacion, etc.) debido a que las caracteristicas de las personas (sexo y edad) varian segin el
grupo de variables de impacto analizadas.

El resultado que se obtuvo de este analisis arrojé un nivel de significancia que garantiza la
robustez del impacto. Aquellos impactos a niveles convencionales de significancia (1%, 5%,
10%) se siguen presentando, sin embargo, se deben interpretar con cautela debido a que
pudieron potencialmente surgir por el azar. En esos casos, hay una indicacion fuerte de la
existencia de impacto a niveles convencionales, pero sin pasar la prueba de Bonferroni que

darfa certeza absoluta de la existencia del impacto.

Los datos estadisticos para el ajuste de Bonferroni utilizados se encuentran en el Anexo 9,
donde se pueden encontrar las variables utilizadas y el nimero de variables. Es necesario
tener en cuenta que en todos los modelos evaluados se manejé un Alpha de 0,05, una vez se
cuenta con esta informacioén se incluyen en el método de calculo!? desarrollado por el Banco
Mundial.

? Ver blog: http:/ /blogs.wotldbank.org/impactevaluations/ tools-of-the-trade-a-quick-adjustment-for-multiple-hypothesis-testing).
10 Calculadora desarrollada por el Banco Mundial: http://www.quantitativeskills.com/sisa/calculations/bonfer.htm
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Capitulo 2

MUESTRA Y TRABAJO DE CAMPO

2.1 DISENO DE MUESTREO

2.1.1 Muestra cuantitativa

La muestra encuestada fue de 5,730 hogares, distribuidos en 357 aldeas de 131 municipios.
En el grupo de tratamiento la muestra de hogares fue de 2,900 y en la poblacién de control
de 2,830. El siguiente cuadro resume la distribuciéon de aldeas y hogares en la muestra por

departamento.

Cuadro 2.1 - Distribucion Tamano de muestra por departamento

GRUPO CONTROL GRUPO TRATAMIENTO TOTAL
DEPAR(.I;AMENT N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE N° DE
ALDEAS HOGARES ALDEAS HOGARES ALDEAS HOGARES

Atlantida 21 150 22 180 43 330
Choluteca 5 233 5 109 10 342
Colén 9 127 10 121 19 248
Comayagua 16 209 20 428 36 637
Copan 7 75 10 144 17 219
Cortés 21 241 21 324 42 565
El Paraiso 13 496 14 332 27 828
Francisco 32 465 30 384 62 849
Morazan

Intibuca 2 112 4 95 6 207
La Paz 6 123 7 211 13 334
Lempira 2 12 3 35 5 47
Ocotepeque 5 76 7 104 12 180
Olancho 3 45 5 67 8 112
Santa Barbara 8 156 9 95 17 251
Valle 3 28 4 77 7 105
Yoro 17 282 16 194 33 476

Total 170 2,830 187 2,900 357 5,730

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

La poblacién objetivo fueron los hogates con nifios entre 0 y 18 aflos y/o con mujeres en
estado de gestacion. La clasificacion de las aldeas en las poblaciones de control y tratamiento

fue asignada de manera probabilistica por el equipo técnico del BID. No existi6 seleccion de
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aldeas, se visitaron todas las aldeas definidas en el pliego. Asi, se estableci6 un disefio muestral
probabilistico de una etapa, donde las unidades de muestreo y unidades de observacion
corresponderan a los hogares dentro de cada aldea. La distribucion de la muestra de hogares
al interior de las aldeas fue de manera proporcional al interior de cada grupo, esto permiti6
que todos los hogares tuvieran la misma probabilidad de seleccién dentro de tratamiento y

control.

En la evaluacion que se hizo del Programa en el 2013, se determiné que la muestra de hogares
en las aldeas fuese del mismo tamafio. Este escenario se descarté debido a que las varianzas
de las estimaciones eran mayores respecto a la distribucién proporcional. Esto se corroboré

via simulacion.

Para la seleccion de los hogares se realiz6 una rutina en el software STATA 14.1, el algoritmo
implementado fue el coordinado negativo. El marco de muestreo de hogares usado en la
seleccion fue suministrado por el equipo técnico del Programa BVM, el cual tenia
informacién basica que permitié establecer contacto con alguno de los miembros del hogar
durante la recolecciéon de la informacion. El universo en el marco de muestreo de la poblacion
de tratamiento y control fue de 9,670 y 8,739 hogares, respectivamente. Con el objetivo de
que no se redujera la muestra de los minimos esperados, se consideré una sobremuestra del

15% de los hogares. La siguiente es la descripcion del algoritmo de seleccion usado.

1. Sabiendo de ante mano la cantidad de hogares a seleccionar dentro de cada aldea,
se asignan N, realizaciones de una variable aleatoria &, con distribucién
uniforme (0,1). Donde N,, es la cantidad total de hogares en la aldea m.

2. Al k-esimo elemento (en el orden en que esté en la lista) de esa aldea m, se le
asigna la realizacion &y.

3. Luego, dentro de la aldea se ordenaron en forma ascendente segin los valores €.

4. Se seleccionaron los primeros N, hogares, los cuales corresponderan a la muestra
realizada. Esta muestra contiene los hogares de sobremuestra.

2.1.2 Ausencia de respuesta

Para la recoleccion de informacién cuantitativa fueron seleccionados 6,483 hogares en 375
aldeas. Esta muestra se distribuy6 en partes iguales en los grupos de tratamiento y de control.
Durante la recoleccién se presentaron situaciones normales dentro de este tipo de
recoleccién que impidieron que todos los registros seleccionados pudieran ser encuestados.
De los registros seleccionados, se lograron encuestar 5,730 hogares (el minimo requerido era
de 5,625 hogares), de estos fueron 2,900 tratamiento y 2,830 hogares control. La tasa de no
respuesta fue en promedio del 12% y correspondié a hogares que no se encontraron al
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momento de la visita, que rechazaron el instrumento y a encuestas incompletas, entre otras.
Se planeé inicialmente un factor de ajuste a nivel de aldea, la razén de esto era que no se
contaba con informacién auxiliar a nivel de los hogares, con la cual se pudiera determinar si

habia diferencias entre respondientes y no respondientes.

Este ejercicio se optimizé a partir de la informacion de la Ficha Socioeconémica unica FSU
que se logré tener para todos los hogares seleccionados. A partir de esto se construy6 la
probabilidad que tenfan los hogares de responder el instrumento. Esta probabilidad se define
como la probabilidad de que la variable dependiente Y tome el valor de 1 cuando el hogar
haya respondido el instrumento de encuesta, y tomara el valor de cero en otro caso. Como
condicional de la probabilidad, se usé informacién de las caracteristicas sociodemograficas
presentes en la FSU, la probabilidad de responder la encuesta se defin6 como:

P(Y =1|X) =m,.

Dentro del modelo logistico, se incluy6 un conjunto de variables que pudieran caracterizar a
los hogares de la muestra seleccionada, no en todas se encontraron que existieran diferencias
entre los respondientes y no respondientes, para esto se realizaron pruebas de diferencias y
se identificaron las significativas al 5%, y 10%. En este caso no se contempld el ajuste de
Bonferroni, pues solo existié una variable dependiente de interés, que fue la probabilidad de
respuesta. La distribucion de probabilidad de los dos subconjuntos de hogares presenté una
similitud en su forma y se presenta a continuacion el histograma de las dos poblaciones. El
factor de expansion ajustado por no respuesta se define como el inverso de la probabilidad

de responder el instrumento de encuesta, esto es: f, = 1/m.

Figura 2.1 - Distribucién de probabilidad de los respondentes y no
respondentes

Sin Respuesta Con Respuesta

S T T T T T T T

4 .6 8 1 4 .6 .8 1
Score (probabilidad de responder el instrumento)

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.
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2.2 TRABAJO DE CAMPO!!

2.2.1 Encuestas

Para la recoleccion de informacion cuantitativa, Econometria desarrollé una aplicacion moévil
funcional en dispositivos con sistema operativo Android 5.1 o superior. El disefio del
aplicativo contemplé la posibilidad de recopilar informacién en zonas sin conexion a
internet, para luego ser reportada una vez se cuente con cobertura del operador de sefial

celular.

Asi mismo, para el disefio se consider6 la programacion de pases, mallas de validacion de
consistencia entre variables, rangos minimos y maximos permitidos y porcentajes de
completitud!? por persona y cuadernillo. Otra caracteristica importante se relaciona con la
posibilidad de completar la encuesta en diferentes momentos del tiempo, teniendo en cuenta

que se pueden realizar hasta tres visitas al hogar para completar la informacion.

En este sentido, la funcién de sincronizaciéon se disefié como un recurso para mantener una
copia de seguridad de la informacién en la base de datos centralizada; por lo tanto, el
encuestador o supervisor tenfan la libertad de reportar los datos cada vez que lo considera
necesario, lo cual minimizé la probabilidad de perder informacién por algin percance que le
suceda al dispositivo.

Como recurso adicional para minimizar la pérdida de datos, el aplicativo conté con una
opcion de copia de seguridad que pudo ser guardada en una micro SD para los casos en los
cuales no existiera sefial para sincronizar. Por su parte, la interfaz grafica de la aplicacion
presenta idéntico contenido al presentado en la version en fisico del instrumento de captura

aprobado para el estudio.

Las encuestas fueron presenciales con el uso de tabletas que tenfan instalado el aplicativo de
captura mencionado en el capitulo anterior; sin embargo, el personal de campo llevé
cuestionarios en papel para cubrir la eventualidad de pérdida, dafio o descarga de la tableta.

Se contd con 14 grupos completos y un grupo itinerante. Cada grupo compuesto por 4
personas, supervisor, encuestadores y antropometrista. El trabajo de campo inici6 el 14 de
agosto de 2017, estaba programado para ser ejecutado inicialmente en ocho semanas, pero
se extendio hasta la semana 10 de campo, terminando el dltimo grupo de recoleccion el jueves
13 de octubre.

11 El detalle de la bitacora y particularidades del trabajo de campo se pueden consultar en el Producto 6.
12 Se entiende por completitud al porcentaje de respuestas de una encuesta o cuadernillo

Pégina3 5



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

La capacitacion de encuestadores y supervisores de campo fue del lunes 10 de julio al sabado
5 de agosto; paralelamente se dio la capacitacién a antropometristas del 10 al 28 de julio. En
ambos casos se desarrollaron sesiones tedricas y practicas en aula y oficina, donde se
ensenaron los objetivos del programa y del estudio, la logistica del operativo, el manejo de
los cuestionarios en papel y en dispositivo y los conceptos necesarios para la correcta

aplicacion de los diferentes cuadernillos.

Durante la recoleccion de informacién, semanalmente y con base en los cortes de la base de
datos, la firma Sistema Integrales realizé una verificacion de calidad de la informacién cuyos
resultados se detallan en el Producto 8 asi como las decisiones que se tomaron en campo.
Los hallazgos de SI fueron presentados en 4 informes. Los hallazgos fueron discutidos
ademas durante las reuniones de seguimiento semanal cuya bitdcora se present6 igualmente

en el Producto 8.

2.3 RECOLECCION CUALITATIVA

Los grupos focales se realizaron en 2 aldeas de 5 regiones de Honduras, una aldea de
tratamiento y otra de control, para un igual numero de grupos focales. En el caso de las
comunidades tratamiento, la convocatoria a los participantes se hizo a titulares del Bono.
En las comunidades control los participantes fueron personas pertenecientes a hogares
elegibles. Los participantes pudieron haber contestado o no la encuesta. El promedio de
participacion fue de 10 participantes por grupo.

Las aldeas donde se realizaron los grupos focales fueron seleccionadas al azar, dentro de
estas, se seleccionaron 12 personas que hicieron parte de la muestra encuestada; este listado
fue entregado a los guias de familia para que realizaran la convocatoria.

Cuadro 2.2 - Grupo Focales Readlizados

; NO.
FECHA DEPTO. MUNICIPIO ALDEA CASERIO TIPO PARTICIPANTES
Lunes 18 de sept. FM. \/alle de Cerro Grande | Macuelizo Tratamiento M
Angeles
Martes 19 Comayagua = Siguatepeque  El Socorro El Socorro Control 10
Miércoles 20 Choluteca = Namasigue Namasigue CO". 12 de Control 10
Noviembre

Miércoles 20 Choluteca = Choluteca Copal Abajo | Copal Abajo Tratamiento 8

Viernes 22. El Paraiso Danli El Zamorano = El Zamorano Tratamiento 10

Viernes 22. El Paraiso El Paraiso Jutiapa Jutiapa Control 10
G Llano de 10

Martes 26 Intibuca Jesus de Otoro Maye Maye Control

Martes 26. Intibuca San Juan San Juan Agua caliente sur Tratamiento 10

9
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. NO.
FECHA DEPTO. MUNICIPIO ALDEA CASERIO TIPO PARTICIPANTES
Brisas del
Cangual 2
Miércoles 27 de Cortes Sapta Cruz de Sapta Cruzde La Virtud Tratamiento 10
Sept. Yojoa Yojoa
o Col. Las 10
Jueves 28 de Sept.  Atlantida Esparta Esparta Américas #1 Control

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.
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Capitulo 3

BALANCE DE LA MUESTRA

En este capitulo se realiza la prueba de balanceo de la muestra utilizando como base la Ficha
Socioeconémica Unica (FSU). Este instrumento que es usado en el Registro Unico de
Participantes (RUP), recoge informacion sobre las condiciones de vida de los hogares y las
personas que los componen. La informacién contenida en la base corresponde al
levantamiento realizado del periodo 2015-2016 con base en la informacién proporcionada
por el Centro Nacional de Informacioén del Sector Social de Honduras (CENISS).

Por su parte, la prueba de balanceo consiste en comparar las medias de los grupos tratamiento
y control, y probar si la diferencia es estadisticamente significativa. Si se encuentran

diferencias, estas deben controlarse en los modelos de regresion para el calculo de impacto.

El analisis presentado se divide en dos partes: la primera parte se centra en las variables
identificadas a nivel hogar; la segunda parte se centra en las variables que tienen registro a

nivel de individuo, especificamente en los jefes de cada hogar.

3.1 BALANCE A NIVEL DE HOGAR

El instrumento de la Ficha Socioeconémica Unica (FSU) divide la informacién recolectada

para el hogar en los siguientes capitulos:

i.  Caracteristicas de la vivienda
ii.  Datos caracteristicos del hogar
ii.  Principales bienes que posee el hogar

iv.  Productividad agropecuaria
Las diferencias mas importantes que se encontraron fueron:
3.1.1 Caracteristicas de la vivienda

En el primer item de este capitulo del instrumento se indaga sobre el tipo de vivienda, en
este aspecto no se encuentran diferencias significativas entre los tratamientos y los controles.
Al preguntar sobre la tenencia de la vivienda, se encontraron diferencias poco significativas
en dos opciones de respuesta: el 75% de los tratamientos tiene una vivienda propia y
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completamente pagada, mientras que el 73% de los controles contest6 esta opcion. Por otro
lado, el 17% de los controles tienen una vivienda cedida y sin pago; mientras el 15% de los

tratamientos se encuentran en las mismas condiciones.

Al observar las diferencias entre los grupos de los materiales de la vivienda se encontraron

los siguientes resultados estadisticamente significativos:

e Material de paredes: Los controles utilizan en una mayor proporcion bahareque, vara
o cafa, mientras que los tratamientos utilizan en mayor proporciéon material
prefabricado.

e Material del techo: Los controles utilizan en una mayor proporciéon Aluzinc, mientras
que los tratamientos utilizan en una mayor proporcion material de desecho, madera y
lamina de asbesto.

e Material del piso: Los controles tienen en una mayor proporcion la tierra como
material predominante, mientras que los tratamientos tienen en una mayor

proporcién plancha de cemento o ladrillo de granito.

En el alumbrado utilizado en la vivienda se encontré que el 71% de los tratamientos utilizan
electricidad proveniente del servicio publico, mientras que el 67% de los controles utilizan
este medio. Los controles hacen un uso mayor que los tratamientos del kerosene como
opcion de alumbrado para la vivienda. Por otro lado, los tratamientos se abastecen de agua

por medio del servicio publico en una mayor proporcion (93%) que los controles (90%).

También se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la procedencia del
agua. Se observa que los tratamientos tienen en una mayor proporcion una red dentro o fuera
de la vivienda de la que se abastecen; mientras que los controles se abastecen de agua en una
mayor proporcion por medio de un cuerpo de agua (rio, riachuelo, manantial, ojo de agua,
etc.). Si bien se observan diferencias en la procedencia del agua, no se observan diferencias
en el trato que se le da para el consumo, tanto tratamientos como controles no realizan

ningun tratamiento al agua.

Por ultimo, en el tipo de servicio sanitario que utiliza el hogar se presenta una gran diferencia
entre tratamientos y controles. Los tratamientos utilizan en una mayor proporciéon un
inodoro conectado a un pozo séptico (13%) o una letrina a pozo séptico (8%), mientras que
los controles utilizan en una mayor proporcién una letrina con cierre hidraulico (48%).

Una diferencia estadisticamente significativa que se observa en este capitulo del instrumento
es el nimero de piezas en la vivienda, ya que, en promedio los controles tienen 2,70 piezas

en la vivienda, mientras que los tratamientos tienen 2,3 piezas en promedio.
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3.1.2 Datos caracteristicos del hogar

En el segundo capitulo del instrumento se pregunta sobre las caracteristicas especificas del
hogar. ILa primera diferencia estadisticamente significativa es el promedio de piezas con las
que cuenta el hogar; los controles tienen 2,54 piezas mientras que los tratamientos tienen
2,19. En promedio, la cantidad de hombres y mujeres es mayor en los hogares tratamiento
que en los hogares control, lo cual se refleja en un tamafo del hogar mas grande en los
tratamientos (4,74) que en los controles (4,54). Al preguntar por las personas que viven en el
extranjero, el 97% de los tratamientos manifiesta que no hay personas viviendo en el
extranjero y el 96% de los controles hace la misma afirmacion.

Frente al tema de la cocina, se encontré que los tratamientos utilizan en una mayor
proporcién los residuos como combustible de cocina y también cuentan en una mayor
proporcién con una cocina que esta separada por paredes del resto de la vivienda. Los
hogares tratamiento almacenan en una mayor proporcion sus alimentos perecederos en

muebles y en el piso, mientras que los controles no los almacenan.

En participacion en organizaciones comunitarias, es que un punto importante para el analisis,
se encontré que los tratamientos son mucho mas participativos en todas las organizaciones
comunitarias (excluyendo clubes juveniles), que los controles. Es importante controlar por

estas variables al momento de realizar el modelo de estimaciéon de impactos.

Por ultimo, el método de uso mas frecuente para eliminar basuras para ambos grupos es
quemarla o enterrarla, sin embargo, hay una diferencia significativa a favor de los

tratamientos en la eliminacién de basuras por medio del deposito en contenedores.

3.1.3 Principales bienes del hogar

Se encontré que los controles poseen, en promedio, mas bienes que los tratamientos;
especificamente: bicicletas para adultos, fogdn, motocicleta, aire acondicionado, horno
microondas, estufa de gas y estufa eléctrica.

3.1.4 Productividad agropecuaria

Siendo la muestra rural, la productividad agropecuaria cobra importancia en la metodologia
de andlisis. En los resultados, se observa que los controles (50%) disponen de tierras para
trabajar en promedio mas que los tratamientos (48%). Sin embargo, la tenencia de la tierra
de los controles es en su mayorfa alquilada, prestada o ejidal, mientras que los tratamientos
tienen una mayor proporcion de tierra propia u ocupada sin pago.
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En promedio, los controles utilizan mas la tierra para cultivos temporales, mientras que los
tratamientos la utilizan mas para cultivos permanentes; esto puede dar indicios de la
estabilidad de los hogares. En los cultivos temporales del hogar, se observa que los controles
se enfocan en una mayor proporcion en el maiz y el frijol, mientras que los tratamientos se
enfocan en una mayor proporciéon en las hortalizas. En promedio, las tierras que tienen
disponibles para el cultivo los controles son mas grandes que los terrenos disponibles de los

tratamientos.

Frente al tema del ahorro no se encontraron diferencias entre los grupos, aunque al indagar
sobre el uso de instituciones financieras, en promedio los controles cuentan con mayores

servicios financieros que los tratamientos.

3.2 BALANCE A NIVEL DE PERSONA (JEFE DE HOGAR)

El bloque de preguntas de la FSU dirigida a la composicion del hogar cuenta con los
siguientes capitulos:

1. Conformacion del hogar

ii.  Aspectos de salud y/o discapacidades
iii.  Educacién
iv.  Trabajo

v.  Participacion en programas sociales

Los resultados de la comparacion de medias entre los tratamientos y los controles se
encuentran a nivel de los jefes de hogar y se sintetizan de la siguiente forma:

3.2.1 Conformacioén del hogar

En términos de sexo no se encontraron diferencias entre los tratamientos y los controles. Al
indagar sobre el estado civil de los jefes de hogar, se observa que hay una proporcion de
casados mayor en los tratamientos que en los controles, mientras que por el lado de los
controles hay una diferencia estadisticamente significativa a favor en el promedio de los
solteros y los divorciados. En el tema de la etnia, hay una mayor proporcién de los
tratamientos que son Tolupan, Lenca o simplemente no saben a qué etnia pertenece,
mientras que por el lado de los controles hay una mayor proporcién de personas que no se

reconocen en una etnia mencionada en el instrumento.

» Aspecto de salud y/o discapacidades

En salud se observa que los tratamientos en promedio son atendidos en hospitales publicos,

en hospital del Instituto Hondurefio de Seguridad Social - IHSS, en una clinica materno
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infantil o en el domicilio; mientras que los controles en promedio son mas atendidos en
Centro de Salud Rural - CESAR o en farmacia. Frente al tema de discapacidades no se
observa ninguna diferencia significativa.

» Educacioén

No se observa una diferencia significativa en alfabetismo. En matricula y asistencia escolar
hay una diferencia estadisticamente significativa a favor de los tratamientos. Al preguntar las
razones de inasistencia, los controles argumentan en un mayor porcentaje el estar trabajando,
realizando quehaceres del hogar o problemas de salud.

Al mirar el nivel educativo de los jefes de hogar, se observa que en su mayoria alcanzaron
hasta el nivel de primaria, sin embargo, hay una diferencia significativa a favor de los
tratamientos en el nivel de preescolar y otra diferencia significativa en el nivel de secundaria

a favor de los controles.

» Trabajo

La principal ocupacion de los jefes del hogar es ser un trabajador asalariado. Por otro lado,
hay una mayor proporciéon de controles que trabajan por cuenta propia, y una mayor

proporcién de tratamientos que realizan quehaceres del hogar o son pensionados.

3.2.2 Participacion en programas sociales

De los 9 programas sociales que se preguntan en la encuesta, hay diferencias significativas a
favor de los tratamientos en dos programas: Capital semilla y alimento solidario adulto

mayor.

3.3 OPTIMIZACION DEL CONTROL DE LAS DIFERENCIAS PRE EXISTENTES

Con el fin de identificar las diferencias estadisticas que no surgen por azar estadistico, se
realiz6 el ajuste de Bonferroni el cual se explico en seccion 1.3.3, para el ejercicio de balanceo.
Para el calculo del ajuste de Bonferroni se necesitan tres parametros: el nimero de variables
dependientes de los modelos que se corren simultaneamente. El nivel Alpha de error
manejado en el modelo y la correlacion promedio entre las variables testeadas. Los insumos
utilizados fueron:

e Numero de variables: 220
e Alpha: 5%
e Correlacion promedio de las variables: -0,00064946
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El nivel de significancia que se obtuvo a partir del ajuste de Bonferroni fue de 0,0002; por

esta razon las variables que se tienen en cuenta como controles para los modelos son:

e Principal procedencia del abastecimiento de agua en la vivienda
e Numero de piezas disponibles en el hogar

e Numero de personas que viven permanentemente en el hogar
e Cocina separada por paredes del resto de la vivienda

e Almacena alimentos perecederos

e Participacion en organizaciones comunitarias

e Dispone de tierras para el trabajo

e Cuenta con algun tipo de servicio financiero

e [Etnia (jefe del hogar)

e Es beneficiario de algun programa social (jefe del hogar)

e Hacinamiento (Componente IPM)

e Sistema adecuado de agua (Componente IPM)

Adicionalmente, se incluyeron variables que dificilmente cambian en el tiempo y tienen gran
influencia sobre los comportamientos del hogar y de las personas que lo componen, estas

son:

e Estado civil (jefe del hogar)

e Nivel educativo (jefe del hogar)
e Grupo etario (jefe del hogar)

e Sexo (jefe del hogar)

Con el fin de tener un modelo con mayor potencia se incluyé como control la altura de la
aldea, el sexo de la persona y la edad de la persona; estas tltimas variables se encuentran a
nivel persona y se utilizan para cada individuo de la muestra. El resultado de este ejercicio
multivariado se presenta en el Anexo 4. Una vez definidas las variables de control, se
corrieron los modelos que se presentan en el informe.
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Capitulo 4

IMPACTOS EN SALUD DEL PROGRAMA

4.1 CARACTERIZACION

Esta seccion explora los impactos en salud que debido a las condicionalidades se generan
incentivos que se podrian esperar o anticipar, asi como otros que, aunque no tienen una linea
especifica dentro de la agenda programatica de BVM, podrian sufrir impactos de manera
indirecta (externalidades). En este sentido, los indicadores calculados en esta seccioén estin
divididos en tres grupos, los cuales estudiaran diferentes dimensiones y efectos en salud del
Programa: El primer grupo apunta directamente a dos enfermedades que se presentan de
manera recurrente y que sin el suficiente cuidado puede llegar a convertirse es un serio
problema de salud publica: La EDA (Enfermedad diarreica aguda) y la IRA (Infecciéon
respiratoria aguda).

El segundo grupo de impactos evaluados en materia de salud estudia si existe influencia del
Programa en las variables de talla y peso. Este grupo busca evidenciar si el Programa logra
acercar los centros de salud a los beneficiarios, incentivando el uso de los servicios de los
centros de salud disponibles. Por dltimo, se exploran los efectos del programa en términos
de la natalidad adolescente y global, con el fin de determinar posibles efectos inesperados
por el efecto ingreso que los hogares estan percibiendo.

El siguiente cuadro busca explorar si existen diferencias en las practicas de lavado de manos
por parte de los padres con sus hijos antes de comer. Estas practicas estan discriminadas
segun grupos etarios que van desde los 0 hasta los 5 afios.

Se observa que no existen mayores diferencias entre las practicas de higiene referidas entre
el grupo de tratamiento y el grupo control. Sin embargo, si se observa que cerca del 40 % de
los individuos tanto del grupo tratamiento como del grupo control, no tienen precaucion

frente al lavado de las manos de los recién nacidos porque ain no comen con las manos.

Pégina4‘4



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

Figura 4.1 - Lavado de manos antes de comer
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Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

El cuadro 4.1 explora las posibles barreras que tienen los individuos al acceder a los servicios
médicos publicos. Una primera barrera que impide la prestacion efectiva del servicio de
atenciéon médica radica en la falta de medicamentos en los centros de salud; los datos
muestran que este problema es mas frecuente en la poblacién control. La automedicacion o
cuidado en caso esta presente en ambos grupos de la poblacién, y aunque para los recién
nacidos es bajo, aumenta de manera sustancial cuando el nifio es lactante o en etapa de

preescolar.

Por otro lado, existen posibles barreras que se encuentran presentes en muy pocos €asos
tanto en el grupo tratamiento y control. La ubicacion del centro de salud relativo a cada hogar
y el tiempo de espera para ser atendido, no afectan el acceso del servicio de salud publicos

de los hogares.

Otro hallazgo relevante radica en el hecho que los hogares acuden al centro médico y no
esperan a que los sintomas de la enfermedad sean graves, especialmente en los padres con
nifios recién nacidos, en donde los riesgos son mayores. A medida que el nifio va creciendo
los padres asisten con menor inmediatez al centro médico, evidenciado en que para el 42%
de los nifos de los hogares de control, los padres decidieron esperar a que los sintomas
desaparecieran antes de llevarlos al centro médico. También es de resaltar que para los recién
nacidos la mayor razén de no asistencia para los pertenecientes al grupo de control, es la falta
de dinero, mientras que para los tratamiento es la disponibilidad del servicio médico.
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Por su parte, en el grupo etario de los lactantes, la principal razén de no asistencia al centro
de salud para los controles fue la falta de disponibilidad de cita en el dia requerido, mientras
que para el grupo tratamiento fue por la disponibilidad de remedios en casa.

Finalmente, para los individuos en prescolar, las principales razones estuvieron en la
ubicacion del centro de salud en el caso del grupo control y el tiempo de espera en el grupo

tratamiento.

Cuadro 4.1 - Razones de no asistencia a un centro de salud pUblico

GRUPO ETARIO RECIEN NACIDOS LACTANTES PRE ESCOLAR
CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO

No fue necesario, mejoré solo 18% 6% 39% 47% 42% 47%
Falta de dinero 21% 44% 45% 11% 34% 56%
Tenia remedios en casa 10% 15% 39% 46% 52% 38%
Siempre pasa cerrado 0% 100% 14% 0% 86% 0%
Servicios de salud muy lejos 0% - 0% - 100% -
Diarrea acababa de comenzar 0% 0% 33% 0% 67% 100%
Mucho tiempo de espera - 0% - 0% - 100%
No dieron consulta ese dia 0% 33% 67% 0% 33% 67%
No tienen medicamentos 14% 0% 43% 0% 29% 100%
Preferia comprar medicinas 17% 5% 17% 18% 67% 7%
Otra 0% 25% 45% 25% 64% 38%

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

4.2 RESULTADOS

El cuadro 4.2 contiene los impactos de las diferentes variables exploradas en materia de salud.
En primer lugar, se evidencia una disminucién de 3,8 puntos porcentuales (pp) de enfermos
de EDA. Aunque esta disminucién no se ve reflejada en el EDA con sangrado y la duracién
de la enfermedad, se constituye en un efecto que contribuye en ahorro de costos para el
sistema de salud y mayor calidad de vida para los hogares tratados. El impacto en una
disminucién de la presencia de enfermedades se extiende al IRA, en donde se encuentra un
impacto del programa en 4.6pp en favor de los hogares en tratamiento. Al comparar los
resultados de modelo sobre los tratados (ATT), los impactos se mantienen pero su magnitud

en todos los casos es mayor.

El programa no solo reduce la probabilidad de contraer alguno de las dos enfermedades mas
frecuentes entre los nifios, sino que contribuye a que exista un mayor uso de los servicios
médicos por casos de EDA, combatiendo la cultura de la automedicacion detectada en la
seccion anterior. El aumento en la probabilidad en atender a un control no solamente se
encuentra ante la presencia de una enfermedad, este impacto también se refleja en los

controles de talla y peso con un aumento de 11,3 pp para los beneficiados por el programa.
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Este aumento de presencia de los individuos en los controles puede generar beneficios

antropométricos y nutricionales, los cuales se exploraran en secciones siguientes.

Por dltimo, se evalta el impacto del programa en el embarazo adolescente y el embarazo de
la totalidad de las mujeres de los hogares encuestados. Las estimaciones muestran que no
existe un impacto en el embarazo adolescente, mostrando que ese efecto ingreso generado
en los hogares tratamiento no esta conduciendo a incentivos perversos de embarazo en los
adolescentes. Adicionalmente, existe una reduccion en el embarazo general de 12.9 pp, efecto
que soporta que el ingreso adicional no esta generando incentivos a aumentar la concepcion,

sino que en la totalidad de las mujeres de la muestra se genera un efecto inverso.

Cuadro 4.2 - Impactos en los indicadores de salud

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

0,171 -0,038™

1.1.1 EDA (0,010) (0,014)
[3979] [3473]

0,012 -0,000

1.1.2 EDA con sangrado (0,003) (0,005)
[3418] [2995]

3,668 -0,019

1.1.3 Duracion EDA (0,354) (0,260)
[604] [515]
0,177 0,021

1.1.4 EDA con vomito (0,022) (0,044)
[604] [515]

0,379 -0,046

1.1.51RA (0,013) (0,023)
[3989] [3485]

1.2.1 Asistencia a centro de salud 0,359 0075
por EDA (0,033) (0,053)
[605] [516]

p1of|2R :sistencia a centro de salud (8(2)‘212) (ggig)
[605] [516]

. . 0,986 -0,002

L2 i e o om0
’ [3978] [3474]

. . 0,249 0,113

L e T oty o
[3913] [3419]

0,002 -0,000

1.4.1 Embarazo adolescente actual (0,001) (0,001)
[7122] [6391]

0,520 -0,129™

1.4.2 Embarazo total (0,015) (0,019)
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INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
[8720] [7857]

Nota: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni!3
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participaciéon en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Construccidén propia

Frente a los impactos en salud desde el ambito cualitativo, se encontré que los padres
beneficiarios de BVM, mencionan que, gracias al programa, los nifios y nifias pueden acceder
a ser atendidos dentro del sistema de salud. INTIBUCA E/ Programa V ida mejor nos ha ayndado

a salir adelante con todo con nuestros hijos, con la salud.

Asimismo, manifiestan que hoy en dia, existen mejores centros de salud, ademas de mayores
oportunidades para poder acceder a los medicamentos y vitaminas. “Salud, Hay mds

medicamentos en los hospitales y centros de salud [.. .| los hospitales se abastecieron mis con medicamentos.

Los padres beneficiados con el bono también reconocen que tienen ciertas responsabilidades
frente a la salud de sus hijos. Al respecto afirman que deben estar pendientes de los controles
(control nutricional), deben llevarlos a los centros de salud, asi como deben preocuparse por
vacunarlos o comprales vitaminas y medicamentos cuando sea necesario. Igualmente, los

padres manifiestan que estan obligados a mantener una debida higiene de sus hijos.

4.2.1 Modelo de Mediacién para EDA

Una de las variables escogidas por su importancia en la salud de los nifios y por el impacto
que tuvo el programa mejorando la situacion de los beneficiarios para realizar analisis de
mediacion es la EDA. Se probaron seis variables como posibles canales de impacto, todas
ellas a su vez impactadas de manera positiva por el programa. La siguiente grafica muestra
las variables de mediacién utilizadas y se denota con asterisco aquellas donde se encuentra
un efecto de mediacién.

13 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,01.
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Figura 4.2 - Modelo de mediacion para EDA

Mediadoras
-NBI
-Ingreso
-Gasto en alimentos
-Gasto en salud*
-Asistencia a controles de
crecimiento y desarrollo
-FCS

Tratamiento

El analisis de mediaciéon muestra que el impacto del programa sobre la disminucién de la
enfermedad diarreica aguda se pudo haber dado gracias a un aumento en el gasto en salud.
Potencialmente los hogares recibieron informacién que los hicieron conscientes de la
importancia de buscar ayuda médica, como también pudieron haber aumentado el gasto en

salud preventiva y de esta manera haber recibido la informacién necesaria para prevenir la

EDA.

EDA

Fuente: Construccién propia
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Capitulo 5

IMPACTOS NUTRICION

El Programa Bono Vida Mejor - BVM contempla dentro de sus principales objetivos
garantizar una nutriciéon adecuada a las personas menor de edad, especificamente de los nifios
y nifias menores de 5 afios debido a que la primera infancia; es una etapa critica para el
desarrollo de la capacidad cognitiva, lo cual tiene un influencia futura en la capacidad de
acumulacion de capital humano; es decir, una deficiencia nutricional en esta etapa trae como
consecuencia un mal desarrollo cognitivo lo que se traduce en un poco acumulaciéon de

capital humano.

Para identificar el estado nutricional de una persona, cominmente se emplean dos tipos de
medicion: la antropométrica, la cual aplica para toda la poblacién; y 1a bioquimica, que se usa
principalmente en nifios y niflas menores de 5 afos. Para las mediciones antropométricas se
usan principalmente las variables de peso y talla, con estas se generan indicadores que se
comparan con el punto de referencia definido por la OMS (Ministerio de Salud de Colombia,
ICBF & Instituto Nacional de Salud de Colombia, 2011).

Las mediciones bioquimicas se pueden aplicar sobre toda la poblacién, sin embargo, la
deficiencia de micronutrientes tiene un mayor impacto sobre los nifios y nifias menores de 5
afios. Como se menciond anteriormente, los micronutrientes son importantes para el
desarrollo de habilidades cognitivas, de igual forma influyen sobre el crecimiento fisico, la
respuesta inmunoldgica, la produccién celular y la capacidad de trabajo (Ministerio de Salud
de Colombia, ICBF & Instituto Nacional de Salud de Colombia, 2011).

Con el fin de evaluar la calidad de las canastas consumidas por los individuos y los efectos
del programa en la estructura de estas canastas se hace uso del “Food Consumption Score”
(FCS). Este puntaje busca cuantificar la calidad de los habitos alimenticios de un hogar en
funciéon de la frecuencia y el tipo de alimento consumido. Para su estimaciéon se deben
clasificar todos los alimentos consumidos por el hogar en algunas de las 9 categorias
definidas, a las cuales previamente se les ha asignado su peso en la estimacién del puntaje. La
intuicién del peso de cada alimento busca explotar el aporte nutricional de cada grupo, en
donde las categorias de proteinas y productos lacteos tienen el mayor peso relativo.
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Una vez clasificados los alimentos en los grupos mencionados, se debe hacer una suma de la
frecuencia de consumo de los alimentos en cada categoria (la frecuencia de consumo estara
determinada por el nimero de dias de la semana que se consumié algun producto de cada
categoria) teniendo en cuenta que cualquier frecuencia mayor a 7, sera ajustado a 7 (reflejando
que se consumi6 todos los dias de la semana). Finalmente se realiza una suma ponderada de
las frecuencias por grupo de alimento, calculando el FCS. En este sentido, la calidad de la
canasta de alimentos consumida por un hogar es directamente proporcional al puntaje

calculado.

El capitulo se divide en dos secciones. En la primera se hace una caracterizacion de la
poblacién objetivo y en la segunda se presentan los impactos sobre los indicadores

desarrollados.

5.1 CARACTERIZACION

La poblaciéon objetivo de este andlisis se centra en los nifios y nifias menores de 5 afios debido
a que el componente de Salud del Programa BVM, el cual contiene el elemento nutricional,
esta dirigido a este grupo. Los indicadores antropométricos que se desarrollaron son: peso
para la edad, talla para la edad, peso para la talla y el indice de masa corporal. A continuacion,
se presentan las graficas de las distribuciones de los puntajes estandarizados de cada indicador

antropométrico.

En la primera figura se observa el indicador de talla para la edad, se observa qué tanto para
tratamiento como para control, la grafica esta desplazada a la izquierda. Esto indica que los
nifios y nifias de las aldeas de control y tratamiento en promedio presentan retraso en talla
frente a los estandares definidos por la OMS.

Figura 5.1 - Indicador de talla para la edad por control y tratamiento

2.1.1. Talla para la edad (score) - Control 2.1.1. Talla para la edad (score) - Tratamiento
~ < —
a a

Z-score Z-score

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria
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En la siguiente figura se observa el indicador de peso para la edad. Al igual que en la figura
anterior, se observa un desplazamiento hacia la izquierda de los tratamientos y los controles,
sin embargo, el desplazamiento es mucho menor. Las graficas indican que en promedio los

nifios y nifias menores de 5 aflos se encuentran en riesgo de tener peso bajo para la edad.

Figura 5.2 - Indicador de peso para la edad por control y fratamiento

2.1.2. Peso para la edad (score) - Control 2.1.2. Peso para la edad (score) - Tratamiento
L

v N -

Densidad
2
!
|
Densidad

0 6 -4 2 0 2 4 6
z-scare z-score

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Al mirar el indicador de peso para la talla, que se muestra a continuacion, se observa que
frente a los estandares definidos por la OMS los nifios y nifias menores de 5 anos de las
aldeas de tratamiento y control se encuentran con un peso adecuado para la talla. Sin

embargo, no se debe olvidar que en general la talla y el peso se encuentran por debajo del
ideal para la edad de los nifios.

Figura 5.3 - Indicador de peso para la talla por control y tratamiento

2.1.3. Peso para la talla (score) - Control 2.1.3. Peso para la talla (score) - Tratamiento
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Z-score Z-score

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

PéginaS 2



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

Los indicadores mencionados anteriormente (talla para la edad, peso para la edad y peso para
la talla), tienen una mayor precision en la identificacién de la desnutricién, pero se quedan
cortos al momento de intentar explicar la mala nutricién, es decir, no logra identificar con
claridad problemas de sobrepeso y obesidad. En la siguiente grafica, se presenta el indice de
masa corporal, el cual relaciona el peso y la talla de la persona, sin embargo, se enfoca en
identificar problemas de sobrepeso y obesidad en los menores de 5 afios; se observa que los

nifios no presentan problemas de sobrepeso.
Figura 5.4 - indice de masa corporal por control y tratamiento

2.1.4. IMC (score) - Control 2.1.4. IMC (score) - Tratamiento

= — —

/T <

e -

Densidad
2
L
|
T
Densidad
3
L
|
|

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Como se menciond anteriormente, un tema esencial en la nutricién es contar con los
suplementos vitaminicos necesarios para tener un desarrollo 6ptimo. En el siguiente cuadro,
se presenta el porcentaje de nifios que han recibido suplementos vitaminicos en los dltimos
6 meses. Se observa, que en promedio los tratamientos han recibido mas suplementos

vitaminicos que los controles, la diferencia se ve mas marcada en el suplemento de hierro.

Figura 5.5 - Porcentaje de ninos que recibieron suplementos vitaminicos por
grupo etario

CONTROL TRATAMIENTO
GRUPOETARIO  VITAMINA HIERR ZIN DESPARASITANT VITAMINA HIERR ZIN DESPARASITANT
A (0] c ES A 0 c ES

sﬁggn nacidos (0 837%  11.8% 2;%2 22% 498%  159% 20/:‘ 1.7%
Lactantes (1 af) 742%  36,5% (?%3 30,4% 825%  454% 5%8 31,9%
Erf‘i;SCO'ar (2a5 755%  39.4% 4%5 735% 76.8%  47.0% 53%7 75.3%
ot 07% U 53,3% g% 422% 56,8%

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria
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5.2 RESULTADOS

En la siguiente seccion se presentan los resultados del analisis de impacto en los indicadores
de nutricion. En el primer cuadro se observa las categorias que surgen a partir de la z score
del indicador de talla para la edad, se construyen de la siguiente manera:

e Desnutricién cronica severa: x < -3
e Retraso en talla: -3 <x < -2

e Riesgo de talla baja: -2 <x < -1

e Talla adecuada para la edad: -1 <x

No se observa ningin impacto significativo del Programa sobre este indicador. En la tabla
se muestra que cerca del 20% de los nifos tienen retraso en talla para la edad y cerca del 5,4%

presenta desnutriciéon cronica severa.

Cuadro 5.1- Impactos en los indicadores de talla para la edad

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
0,054 0,007
Desnutricion crénica severa (0,006) (0,010)
[3797] [3319]
0,203 0,004
Retraso en talla (0,011) (0,019)
[3797] [3319]
0,353 -0,004
Riesgo de talla baja (0,012) (0,021)
[3797] [3319]
0,389 -0,006
Talla adecuada para la edad (0,015) (0,024)
[3797] [3319]
-1,299 -0,005
2.1.1. Talla para la edad (score) (0,042) (0,067)
[3797] [3319]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferronil4
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

En el siguiente cuadro se presenta el indicador de peso para la edad, con base en el puntaje
estandarizado se generan las siguientes categorias:
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e Desnutricién global severa: x < -3
e Desnutriciéon global: -3 < x < -2
e Riesgo de peso bajo parala edad: -2 <x <-1

e Peso adecuado parala edad: -1 <x

Se observa que el Programa tiene una reduccion significativa en la cantidad de nifios que
tienen desnutricion global, este impacto es de una disminuciéon de 1,8 puntos porcentuales,
lo cual equivale a una disminucion del 26% de los nifios y nifias menores de 5 afios que se
clasificaban en desnutriciéon global. Es de resaltar que cerca del 65% de los menores de 5
aflos tienen un peso adecuado para la edad, y solo el 1,3% de los nifios y nifias presentan

desnutricion global severa.

Cuadro 5.2 - Impactos en los indicadores de peso para la edad

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
0,013 0,004
Desnutricién global severa (0,002) (0,004)
[3806] [3328]
0,068 -0,018*
Desnutricion global (0,006) (0,010)
[3806] [3328]
0,266 0,020
Riesgo de peso bajo para la edad (0,011) (0,019)
[3806] [3328]
0,652 -0,006
Peso adecuado para la edad (0,014) (0,022)
[3806] [3328]
0,571 0,023
2.1.2. Peso para la edad (score) (0,034) (0,061)
[3806] [3328]

Notas: Calculos a partir de informacioén primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferronil®
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogat, estado civil jefe del hogat, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

En el indicador de peso para la talla, no se observa ningin impacto del Programa. Las
categorias que se construyen a partir de este indicador son:

e Desnutricién aguda severa: x < -3

e Desnutricién aguda: -3 <x < -2
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e Riesgo de peso bajo para la talla: -2 < x < -1
e Peso adecuado parala talla: -1 <x <1

e Sobrepeso: 1 <x <2

e Obesidad: 2 <x

Cuadro 5.3 - Impactos en los indicadores de peso para la talla

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
0,007 0,002
Desnutricion aguda severa (0,002) (0,003)
[3794] [3316]
0,016 0,002
Desnutricion aguda (0,003) (0,005)
[3794] [3316]
0,099 -0,006
Riesgo de peso bajo para la talla (0,006) (0,011)
[3794] [3316]
0,672 0,003
Peso adecuado para la talla (0,011) (0,019)
[3794] [3316]
0,150 -0,002
Sobrepeso (0,010) (0,016)
[3794] [3316]
0,056 0,001
Obesidad (0,005) (0,010)
[3794] [3316]
0,215 0,032
2.1.3. Peso para la talla (score) (0,031) (0,083)
[3794] [3316]

Notas: Calculos a partir de informacioén primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni'¢
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participaciéon en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogat, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Finalmente, el indice de masa corporal para los menores de 5 afos tampoco se ve
influenciado por el Programa. Con este indicador se construyen dos categorias: Sobrepeso
(entre 1 y 2) y Obesidad (mayor a 2).

Cuadro 5.4 - Impactos en los indicadores del indice de masa corporal (IMC)

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
0,744 0,017

Sob
ODrepeso (0,020) (0,039)
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INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

[923] [808]
0,256 0,017

Obesidad (0,020) (0,039)
[923] [808]
0,374 0,024

2.1.4. IMC (score) (0,034) (0,066)
[3793] [3315]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni!”

Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Para tener un espectro mucho mas amplio en la medicién de nutricién de los nifios y nifias
menores de 5 afios, se realizé la mediciéon bioquimica de la hemoglobina, la cual es una
proteina compuesta por hierro que se encarga de transportar el oxigeno en los glébulos rojos.
La deficiencia de hierro en la sangre puede manifestarse en anemia, una condicién que reduce
la capacidad de trabajo de las personas debido a la falta de capacidad de los glébulos rojos
de transportar oxigeno (Ministerio de Salud de Colombia, ICBF & Instituto Nacional de
Salud de Colombia, 2011). Para la medicién correcta del indicador, se debe tener en cuenta
la correccion!® que se realiza por la altura, ya que este tiene influencia sobre la presencia de
hemoglobina en la sangre. En el siguiente cuadro se muestra que el Programa BVM reduce
en 4,0 puntos porcentuales la presencia de anemia en los nifios y nifias menores de 5 afios;

esto equivale a una reduccion del 14% de la poblacién con anemia.

Por otro lado, indagar si el programa genera incentivos a cambios en los patrones de
consumo se vuelve relevante, en la medida en que estos nuevos patrones lleven a una mejora
en la calidad de la canasta consumida por el hogar. En este sentido, el programa BVM genera
un impacto positivo en el aporte nutricional de la canasta consumida por los hogares tratados
de 2,54 unidades. Adicionalmente, se observa que la calidad de la canasta promedio en los
hogares del grupo de control se encuentra en un rango aceptable segun lo recomendado por
el “United Nations World Food Programme”, en donde un puntaje por encima de 35 es
aceptable, limite ampliamente superado por los 48,4 puntos promedio obtenidos por los
hogares del grupo control de la muestra. En efecto, El indicador 2.3.1 muestra que el
promedio para los individuos del grupo control es de 48.493. La media para el grupo
tratamiento son estos 48.493 mas los 2.547 del impacto del programa.

7 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,0023.
-0,32x[altitud(m)x0,0033]+0,22x[altitud(m)x0,0033]2
10

18 Hbajustada = Hb — Hbconstante donde: Hboonstante =
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Cuadro 5.5 - Impactos en los indicadores de nutriciéon

INDICADOR  MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

0,287 -0,040*
2.2.1. Anemia (0,017) (0,022)
[4018] [3508]
48,493 2,547
2.3.1FCS (0,413) (0,444)
[5730] [5139]

Notas: Calculos a partir de informacioén primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni!®
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiatio de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogat, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Desde los ejercicios cualitativos, se encontré que los hogares beneficiarios perciben que por
intermedio de BVM, pueden brindarles una mejor alimentaciéon a sus hijos. Al respecto
mencionan la posibilidad de mandar a los hijos al colegio alimentados. Esto se ve evidencia
en los testimonios de los padres en Morazan y Comayagna “Comprarles alimentos y uniformes. Si
nos ha ayudado un poco. Mandarlos al kinder bien comiditos” (Grupo focal, Morazan); El cambio de

nuestros hijos fue en la alimentacion, en la salud y una vida mejor. (Grupo focal, Comayagua).

Los resultados que se presentaron son sobre los hogares que se encuentran en las aldeas
tratamiento y en las de control (ITT). Al calcular el impacto sobre los hogares que
efectivamente han recibido la transferencia monetaria (ATT) se observa que el impacto en
desnutricion global, anemia y FCS se mantiene y son mayores. Hay una reduccién del 30%
de los nifios en desnutricion, una reduccion del 15% de nifios con anemia y un aumento de

2,93 puntos en el FCS (Anexo 5 — Capitulo 2).

5.2.1 Modelo de Mediacion para desnutricion global y anemia

La desnutricién global se redujo de manera significativa para los beneficiarios del programa,
y por lo tanto sobre ella se realiza un analisis de mediacion. Las variables utilizadas son las

mismas que se tuvieron en cuenta para la mediacion de EDA.

19 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,0023 para el caso de la anemia, y de
0,016 para el caso del FCS.
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Figura 5.6 - Modelo de mediacion para la desnutricion global

Mediadoras:
-NBI
-Ingreso
-Gasto en alimentos*
-Gasto en salud*
-Asistencia a controles de
crecimiento y desarrollo*

-FCS*
4 9
B’ Desnutricion
Tratamiento Global

Fuente: Construccién propia

El analisis de mediacion muestra que el impacto del programa sobre la disminucién de la
desnutricion global fue potencialmente por medio de varios canales, en particular de un
aumento en el gasto de alimentos y en salud, asistencia a controles de crecimiento y desarrollo
y un aumento en el puntaje de consumo de alimentos (FCS). Esto quiere decir un aumento
en el gasto en alimentos potencializo el poder de adquirir mayor variedad y cantidad de
alimentos consumidos, lo que mejoré el estado de nutricién de los beneficiarios. La asistencia
a controles de crecimiento y el gasto en salud pudieron haber llevado a recibir mayor
informacién sobre alimentacion, y también a la identificacién temprana de la desnutricién

para su tratamiento.

Debido a la importancia del resultado y de su cambio significativo gracias al programa,
también se realiz6 un analisis de mediaciéon para la anemia, con las mismas variables de

mediacion tenidas en cuenta para EDA y desnutricién global.
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Figura 5.7 - Modelo de mediacién para la anemia

Mediadoras:
-NBI
-Ingreso
-Gasto en alimentos
-Gasto en salud*
-Asistencia a controles de
crecimiento y desarrollo
y -FCS

ﬁ’

Tratamiento 2| Anemia

Fuente: Construccién propia

En el caso de la anemia, se encontré que fue el aumento en el gasto en salud inducido por el
programa el que logré disminuir el nivel de anemia de los beneficiarios. Esto puede deberse
a que al aumentar el gasto en salud y por ende el uso de los servicios médicos genera mayores
posibilidades de identificar, prevenir y tratar enfermedades como la ausencia de hierro en el
organismo. Sin embargo, esta es una suposicion, ya que no se pregunta exclusivamente por

alimentos ricos en hierro.
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Capitulo 6

IMPACTOS EN EDUCACION

El Programa Bono Vida Mejor fue disefiado de una manera integral, en la medida en que los
objetivos y las corresponsabilidades deben ser cumplidos por los participantes a cabalidad
para que se alcance el fin dltimo que es la superacion estructural de la pobreza. La salud y la
nutricién son fundamentales para el desarrollo cognitivo, pero no son suficientes para
alcanzar el objetivo. Por esta razoén, la educaciéon como forma de apropiacion y acumulacion
de capital humano es un eslabéon muy importante de la cadena para la superacién de la

pobreza.

El componente educativo del Programa BVM esta dirigido a los Ninos Nifias y Adolescentes
(NNA) entre 7y 17 afios, y a su vez esta ligado a un compromiso de matricula y asistencia a
un centro educativo, el cual se comprueba periédicamente por medio de informacién
secundaria antes de realizar la transferencia monetaria. Este capitulo se divide en dos
secciones: la primera describe y caracteriza a la poblacion elegible del componente; la segunda

parte se encarga de analizar los resultados de impactos obtenidos.

6.1 CARACTERIZACION

La informacién fué analizada por grupos etarios segun la edad actual y correspondiente a
cada ciclo educativo, las categorias son: Pre-basica (3 a 5 afios), Primer ciclo (6 a 8 afios),
Segundo ciclo (9 a 11 afios), Tercer ciclo (12 a 14 afios) y Media (15 a 17 afios). Se cuenta
con informaciéon de dos periodos académicos (2016 y 2017), lo que permite realizar un
analisis comparativo; sin embargo, para el analisis realizado por medio de los grupos etarios

es necesario tener en cuenta el ano de diferencia.

En la siguiente figura se presenta la tasa de cobertura en el 2016 y 2017, 1a cual corresponde
al porcentaje de NNA matriculados en un centro educativo. En el grupo etario de pre-basica
se observa que en el 2017, tanto para tratamiento como para control, hubo un incremento
en el porcentaje de estudiantes matriculados en un centro educativo. También, se puede
observar que en el 2017 la cobertura paralos NNA que estan entre los 6 y 11 afios es superior
al 95%. En el tercer ciclo y media se observa una caida del porcentaje de personas
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matriculadas. En total, hay un mayor porcentaje de personas matriculadas en el 2017 frente
al 2016, tanto para tratamientos como para controles.

Figura 6.1- Porcentaje de matriculados en un centro educativo por edad
segun ciclo educativo

2016 2017

100,0% 87,6% 96,1%96,6% 100,0% 95,69%96,9% 96,0%96,5%
90,0% 84,0% 8 205,1% 90,0%
) 77,0%
80,0% 80,0% ! o
70, 0*70 68,4% 70, 0‘; e 710 7%
0% 61,3 0%
60,0% 51,9% 60,0%
50,0% 50,0% 43,8%
40,0% 39,0 40.0% 31,3% 333
30,0% 30,0% 27,5%
20,09 20,09
,0% 9,7% ,0%
10,0% 554. 10,0%
0,0% u 0,0%
Pre-basica Primer Segundo  Tercer Media Total Pre-basica Primer Segundo  Tercer Media Total
ciclo ciclo ciclo ciclo ciclo ciclo
H Control M Tratamiento H Control M Tratamiento

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Posteriormente, se analiza la asistencia al centro educativo donde se observa una mayor tasa
de asistencia en el 2017 frente al 2016 y se aprecia un incremento considerable en el
porcentaje de personas que asisten al nivel educativo de media (15 a 17 afios), al igual que las
personas que asisten al nivel educativo de pre-basica (3 a 5 anos).

Figura 6.2 - Porcentaje de matriculados en un centro educativo que asisten
por edad segin ciclo educativo

2016 2017

(o)
100,0% o 3‘y98,2% 98,8% 98,4% 97 0% 100,0% 99,5% 99,2%
,0%
98,0% 27 96,6% 96,8%96,9% 99,0% 98,63
98,0 97,9%
0, 0,
96,0% 98,0% 97,1
94,0% 97,0% 96,3%
91,69
92,0% 8% 1% 90,5% 96,0%  95,4%
. . 4,9% 94,9 2 3%
90,0% 88,9 95,0% 94,2%/' o
88,0% 94,0%
86,0% 93,0%
84,0% 92,0%
82,0% 91,0%
Pre-basica Primer Segundo  Tercer Media Total Pre-basica Primer Segundo  Tercer Media Total
ciclo ciclo ciclo ciclo ciclo ciclo
B Control M Tratamiento M Control M Tratamiento

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria
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La principal razén para no asistir a un centro educativo, en 2016 y 2017, es no tener la edad
suficiente para estudiar, seguido por no tener suficiente dinero; en tercer lugar, se encuentra
el no tener interés en estudiar. En el 2016, el 89% de los que argumentaron no asistir a un
centro educativo porque no tenfa la edad para estudiar, se encuentra en el rango de edad
relacionado con el nivel de pre-basica y un 10% en un rango de edad de primer ciclo; ésta
estadistica aplica por igual para tratamientos y para controles. En el 2017 el porcentaje de
individuos que argumentaba no asistir por no tener la edad suficiente se concentra en los que

se encuentran en el rango de edad pre-basica (98%), para ambos grupos de analisis.

Cuadro 6.1 - Razones para no asistir a un centro educativo en 2016 y 2017

; 2016 2017
RAZON CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO
No tenia edad para estudiar 55,72% 54,43% 43,70% 46,58%
No tenian suficiente dinero 24,98% 22,95% 31,84% 33,94%
No tenia interés/no rinde 10,20% 12,05% 13,13% 14,00%
No lo aceptaron en escuela/colegio 4,10% 3,98% 4,00% 4,26%
El centro educativo estd muy lejos 3,54% 3,89% 4.17% 4,45%
Otra causa 3,54% 4,18% 3,38% 3,60%
tSr:br;?:esita que gane dinero o 214% 238% 3.56% 3.79%
Tiene discapacidad 1,84% 2,13% 2,33% 2,48%
Se enferma mucho 1,54% 2,09% 1,54% 1,64%
Se necesita su ayuda en casa 0,90% 1,39% 1,19% 1,26%
Se necesita su apoyo en el campo 0,64% 0,74% 1,10% 1,17%
No tenian materiales y equipo 0,56% 0,66% 0,57% 0,61%
Se cas6 o entr en union libre 0,45% 0,45% 0,83% 0,89%
Bullying o acoso escolar 0,34% 0,33% 0,26% 0,28%
Por maternidad o es madre soltera 0,30% 0,20% 0,75% 0,80%
No sabe 0,19% 0,29% 0,26% 0,28%
El maestro no llegaba 0,15% 0,08% 0,18% 0,19%
Maltrato del maestro 0,15% 0,45% 0,18% 0,19%
No habia maestro 0,11% 0,29% 0,18% 0,19%
Cerraron el centro educativo 0,08% 0,08% 0,09% 0,09%

Fuente: Cdlculos a partir de informacién primaria

El sistema con el que los NNA estudiaron en el 2016 y 2017 es el presencial en un centro
educativo publico, ya que mas del 90% de tratamiento y control manifestaron esto. El
método IHER (sistema educativo a distancia en un centro publico) era usado en el 2016 por
el 0,5% de los estudiantes en el rango de edad del tercer ciclo del grupo control y el 1% de
los estudiantes en el rango de edad de media del mismo grupo; en el grupo tratamiento, el
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0,8% de los estudiantes en rango de edad del tercer ciclo y el 3,5% de los estudiantes en el
rango de media utilizaban este método de estudio. Para el 2017, en el grupo control lo
utilizaba el 0,8% en tercer ciclo y el 3% en media; por otro lado, el grupo tratamiento lo
utilizaba el 1,7% en tercer ciclo y el 4,4% en media.

Cuadro 6.2 - Porcentaje de asistentes por sistema de estudio en 2016 y 2017

SISTEMA EDUCATIVO 20l 201l
CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO
Presencial en centro publico 93,29% 91,83% 94,29% 91,96%
Presencial en centro privado 2,37% 2,56% 1,08% 1,65%
8:5151’1rI:i;Janr?oagl:z)Ed%S:CTéiBP%?gtggica 0.72% 0,96% 0,68% 1.08%
A distancia en centro publico 0,46% 0,77% 0,61% 1,00%
Por radio (maestro en casa, IHER) 0,23% 0,58% 0,33% 0,74%
A distancia en centro privado 0,08% 0,31% 0,16% 0,43%
EDUCATODOS 0,31% 0,19% 0,40% 0,20%
Otro 0,18% 0,19% 0,12% 0,20%
No sabe 0,08% 0,06% 0,00% 0,04%
Presencial en centro privado bilingtie 0,10% 0,04% 0,02% 0,04%
En el extranjero 0,00% 0,04% 0,00% 0,00%

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Finalmente, la mayorfa de los estudiantes asisten a un centro educativo que se encuentra
ubicado en el mismo caserio de residencia, un 7% restante estudia en otro caserio pero que
hace parte de la misma aldea.
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Figura 6.3 - Porcentaje de ubicacion del centro escolar en 2016 y 2017
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Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

6.2 RESULTADOS

En esta seccion del capitulo se exploran los resultados en los indicadores de educacion. Como
un primer impacto se identifica un aumento positivo y significativo de la matricula en el 2016
de 5,1 pp; este impacto se vuelve a evidenciar en el ano 2017 con un incremento de 4,6 pp
de los matriculados en un centro educativo. Este impacto se encuentra estrechamente
relacionado con las corresponsabilidades que adquiere el hogar beneficiario del Programa
BVM, lo que muestra que efectivamente los hogares estan promoviendo el estudio de los

nifios y nifias en edad de estudiar.

Junto al efecto de estar matriculado en un centro educativo, se encuentra un efecto positivo
y significativo del Programa sobre la asistencia escolar, el cual es de 5,2 pp en el 2016 y de
5,1 pp en el 2017. Estos impactos, ligados a la corresponsabilidad de la transferencia
monetaria, indican que se esta incentivando la formacién de capital humano. Otro resultado
en linea con lo planteado es la reduccion significativa sobre los estudiantes con extra-edad
de 2,5 pp, lo que indica una nivelaciéon de los estudiantes frente al nivel educativo que
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t cu un su . indic ule itencia u
deberian estar cursando segun su edad. En indicadores de desercion, repitencia u otras
pruebas de conocimientos cognitivos (puntaje en matematicas y CREDI?)) no se encontraron
impactos significativos.

Cuadro 6.3 - Impactos en los indicadores de educacion

MEDIA DE LA MUESTRA IMPACTO DEL PROGRAMA
Llyigulys CONTROL BVM
0,613 0,051™
3.1.2. Matriculado en centro educativo 2016 (0,008) (0,012)
[12199] [11021]
0,671 0,046™
3.1.3. Matriculado en centro educativo 2017 (0,008) (0,012)
[12199] [11021]
0,058 -0,010
3.1.4. Deserto de sus estudios (0,005) (0,007)
[7955] [7233]
0,241 0,010
3.1.5. Comenzo6 a estudiar en el 2017 (0,009) (0,016)
[4244] [3788]
0,593 0,052™
3.2.1. Asisti6 al centro educativo 2016 (0,009) (0,012)
[12199] [11021]
. 0,651 0,051™
;le.;x;ste actualmente al centro (0,009) 0,012)
[12199] [11021]
0,120 -0,002
3.3.1. Repitente (0,006) (0,010
[11203] [10117]
0,548 -0,025*
3.4.1. Extra-edad (0,011) (0,015)
[8396] [7626]
49,580 0,434
3.6.1. CREDI (0,215) (0,286)
[2279] [1980]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni?!

Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria
Gracias a la colaboraciéon con la Secretaria de Educacion de Honduras, se tuvo acceso a

informacién secundaria sobre los puntajes de los estudiantes en espafiol y matematicas, y

sobre los dias de inasistencia al centro educativo para los afios 2016 y 2017. En los siguientes

20 Caregiver-Reported Early Development Index (McCoy & Fink, 2017)
21 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,01.
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se presentan los impactos sobre estas variables: Los puntajes de espafiol y matematicas se
encuentran en periodos académicos (I, 1L, IIT y IV) y manejan un rango de 0 a 100. En los
puntajes se espafiol se observa una reduccion significativa en el 2017, que va aumentando
progresivamente durante los periodos académicos. En el parcial I es del 1,14%, mientras que
en el parcial IV es de 2,23%.

Cuadro 6.4 - Impactos en el puntaje de espanol

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
82.516 -0.357
Espafiol — Parcial | (2016) (0.313) (0.476)
[5070] [4627]
82.113 -0.317
Espafiol — Parcial Il (2016) (0.353) (0.539)
[5070] [4627]
81.318 -0.677
Espafiol — Parcial 11l (2016) (0.377) (0.587)
[5070] [4627]
81.880 -0.604
Espafiol - Parcial IV (2016) (0.423) (0.663)
[5070] [4627]
81.957 -0.489
Promedio Espafiol 2016 (0.333) (0.508)
[5070] [4627]
81.954 -0.924+
Espafiol — Parcial | (2017) (0.327) (0.511)
[5437] [4926]
81.426 -1.500
Espafiol — Parcial Il (2017) (0.361) (0.610)
[5437] [4926]
81.014 -1.775"
Espafiol - Parcial Il (2017) (0.369) (0.644)
[5437] [4926]
81.408 -1.810"
Espafiol - Parcial IV (2017) (0.379) (0.663)
[5437] [4926]
81.451 -1.502"
Promedio Espafiol 2017 (0.324) (0.546)
[5437] [4926]

Notas: Calculos a partir de informacién secundaria de las bases administrativas del Sistema de Administracién de Centro Educativos
(SACE)),)), informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni??

Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria, SACE y FSU

22 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,0027.
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Aligual que con el puntaje de Espafiol, el de Matematicas presenta una reduccion significativa
en el 2017 el cual aumenta progresivamente durante los periodos académicos. En el parcial 1
la reduccion es del 1,13%, mientras que en el parcial IV es del 2,25%.

Cuadro 6.5 - Impactos en los puntajes de matematicas

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
82.261 -0.719
Mateméticas - Parcial | (2016) (0.292) (0.463)
[5070] [4627]
81.642 -0.301
Matematicas — Parcial Il (2016) (0.334) (0.540)
[5070] [4627]
80.940 -0.627
Matematicas — Parcial Ill (2016) (0.372) (0.584)
[5070] [4627]
81.267 -0.665
Matematicas — Parcial IV (2016) (0.392) (0.610)
[5070] [4627]
81.527 -0.578
Promedio Matematicas 2016 (0.310) (0.481)
[5070] [4627]
81.722 -0.882+
Matematicas — Parcial | (2017) (0.307) (0.474)
[5437] [4926]
81.059 -1.709™
Matematicas — Parcial Il (2017) (0.338) (0.542)
[5437] [4926]
80.175 -1.536
Matematicas — Parcial Ill (2017) (0.354) (0.638)
[5437] [4926]
80.879 -1.755°
Matematicas — Parcial IV (2017) (0.407) (0.686)
[5437] [4926]
80.959 -1.470"
Promedio Mateméticas 2017 (0.307) (0.504)
[5437] [4926]

Notas: Calculos a partir de informacién secundaria de las bases administrativas del Sistema de Administracién de Centro Educativos
(SACE), informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni??

Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdilculos a partir de informacion primaria, SACE y FSU
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Por dltimo, se observan las variables de dias de inasistencia al centro educativo y no se

encuentra ningun impacto en estas variables.

Cuadro 6.6 - Impactos en dias de inasistencia al centro educativo

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
4137 0.368
Inasistencia en el 2016 (0.223) (0.321)
[5070] [4627]
4.367 -0.124
Inasistencia en el 2017 (0.236) (0.337)
[5437] [4926]

Notas: Calculos a partir de informacién secundaria de las bases administrativas del Sistema de Administracién de Centro Educativos
(SACE), informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni®
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria, SACE y FSU

En conclusién, se observan impactos significativos en las variables de corto plazo sujetas
como corresponsabilidades a la transferencia monetaria. Sin embargo, en variables de calidad
del aprendizaje se presentan impactos en la direccién contraria a la esperada, lo que lleva a

recomendar una especial atencion a este aspecto en el desarrollo del Programa.

6.2.1 Impactos heterogéneos

Al observar los impactos heterogéneos en los rangos de edad segun ciclo educativo se utiliza
como categoria base el ciclo pre-basico; es decir, los coeficientes que se observan en los
rangos de edad segin ciclo educativo se comparan contra el ciclo pre-basico. Se observa que
el efecto del programa es de 4,6 pp sobre los estudiantes que se encuentran en el rango de
edad del ciclo pre-basico y se ven efectos significativos sobre los rangos de edad del segundo

ciclo y de media.

Especificamente, para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del segundo
ciclo se tiene un impacto de 0,4 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica, mientras
que para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del ciclo de media se tiene un
impacto de 10,3 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica. El impacto en los
estudiantes en rango de edad del ciclo educativo de media (15 a 17 afios) se puede estar
presentando gracias a la transferencia monetaria diferencial que existe para los estudiantes

que asisten al tercer ciclo educativo.

24 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,0027.
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En la segunda columna, se presenta sobre los impactos heterogéneos en educacion segun
sexo y se obtiene como resultado que el impacto es significativo de 5,6 pp y ser hombre o
mujer no lleva a un impacto mayor. Es decir, no hay evidencia de que ser mujer (u hombre)
haga el Programa mas eficiente en conseguir resultados.

Cuadro 6.7 - Impactos heterogéneos para los matriculados en el 2017 por
edad segun ciclo educativo y sexo

VARIABLES CICLO EDUCATIVO SEXO
Hogares tratamiento 0.046 0,056
g (0,022) (0,016)
Hogares tratamiento * Primer ciclo (-(()), 323:?)
-0,042+
Hogares tratamiento * Segundo ciclo (82323)
24
Hogares tratamiento * Tercer ciclo (88 33)
Hogares tratamiento * Media (%%5373)
Hogares tratamiento * Hombres (-(;), (?123)
Constante 0,029 0445
(0,169) (0,192)
Controles Si Si
R2 0,39 0,02
Observaciones 11.021 11.021

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar y nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Adicional a los impactos heterogéneos para matriculados en 2017, se analizaron los impactos
heterogéneos para los puntajes de matematicas y espafol en el 2017. En los puntajes de
ambas materias no se encontraron impactos diferenciales para el ciclo educativo en ningin
periodo académico y tampoco para el puntaje promedio del ano; sin embargo, al analizar los
impactos heterogéneos por sexo se encontré un impacto diferencial en ambas materias para
el primer periodo académico del 2017. Estos se presentan en el siguiente cuadro. En el caso
de espafiol, se observa que ser hombre disminuye el puntaje del parcial I en 1,5 puntos sobre
ser mujer; siguiendo la misma linea, en matematicas se observa que ser hombre disminuye el
puntaje del parcial I en 1,392 puntos sobre ser mujer.

Pégina7 0



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017
Cuadro 6.8 - Impactos heterogéneos para los puntajes del primer periodo

académico (Parcial I) en el 2017 por sexo

VARIABLES ESPANOL MATEMATICAS

Hogares tratamiento 0,306 0,353
(0,614) (0,555)

Hogares tratamiento * Hombres iéjé;g) ;é”ggj)

Constante 85,198 87,990
(1,859) (1,752)

Controles Si Si

R2 0,07 0,10

Observaciones 4.926 4.926

Notas: Calculos a partir de informacién secundaria de las bases administrativas del Sistema de Administracién de Centro Educativos
(SACE), informacién primaria y la FSU
Errotes estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar y nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria, SACE y FSU
6.2.2 Modelo de Mediacion para resultados educativos

Es relevante tener en cuenta que la asistencia escolar es importante en la medida que es de
calidad y puede mejorar el nivel de aprendizaje de los nifios. Por otra parte, como se ha visto,
el Programa logré aumentar la asistencia escolar, lo cual se puede ver como que logré evitar
la desercion escolar. La literatura muestra que los nifios con menor desempefio escolar son
los primeros en salirse. Al evitar que se salgan, es posible que en el corto plazo el resultado
del programa sea lo contrario a lo esperado: una caida en los puntajes alcanzados,
precisamente porque los estudiantes mas débiles se quedan en la escuela, bajando el
promedio. A pesar de este impacto negativo, se realizaron pruebas de mediacién tanto para
los puntajes de espafiol como de matematicas. No hay evidencia de que haya mediacién por
parte del ingreso, del gasto en la educacion, o de la asistencia a un centro educativo o FCS.

Figura 6.4 - Modelo de mediacion para el puntaje en espaiiol

Mediadoras:
-Ingreso

-Gasto en educacion
-Asistencia a centro
educativo

-FCS

Tratamiento Puntaje Espafiol

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.
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Capitulo 7

OTROS IMPACTOS

/.1 INDICADORES DE POBREZA

7.1.1 Caracterizacion

Los programas como BVM buscan mejorar las condiciones de vida de las personas
intervenidas por las acciones y estrategias del mismo. Entender y explorar si los impactos
del programa logran permear el nivel de vida en una o muchas de las dimensiones de los
individuos es una tarea necesaria. Para poder llevarlo a cabo, se utilizan dos indicadores de

pobreza frecuentemente usados en evaluaciones de programas sociales similares al BVM.

El primero de ellos es el Indice de Pobreza Multidimensional (IPM), el cual se constituye en
un indice que tiene en cuenta la pluralidad de necesidades basicas que posee un hogar para
garantizar un minimo de condiciones dignas. El indice estd compuesto por 4 dimensiones
con igual peso relativo en su estimacion, las cuales evalian a través de diversos indicadores

las condiciones en salud, educacion, trabajo y vivienda de los hogares.

En la dimensién de salud se explora por las fuentes de obtencidon de agua para el hogar, el
acceso a saneamiento basico y el tipo de combustible usado para cocinar los alimentos. Estos
tres indicadores reflejan o exploran condiciones de riesgo que podrian afectar las condiciones
de vida los integrantes del hogar. En la dimension educativa se evalia que los individuos en
edad escolar estén asistiendo efectivamente a algin centro de formacion, asi como se evalta
un nivel minimo de lectura y escritura para los miembros del hogar mayores de 15 afios. En
la dimensién de trabajo se tienen en cuenta diferentes aspectos. Por un lado, se busca que las
condiciones minimas de seguridad social de los trabajadores se estén garantizando. Asi
mismo, que los trabajadores expuestos a una intensidad de hasta 44 horas semanales estén
devengando un salario dentro de los estandares definidos por la ley. Por ultimo, se incluye
un indicador que mide el trabajo infantil de los miembros del hogar, teniendo en cuenta los
permisos estipulados en el marco legal para los nifios entre los 14 y 17 afios. Para terminar
de cubrir esta amplia gama de aspectos que reflejan las condiciones de vida de los hogares la

dimension de vivienda se centra en caracterizar los materiales usados en la construccion de
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la vivienda asi como la cantidad de personas que habitan en el hogar en funcién a la cantidad
de habitaciones disponibles.

El segundo indicador de pobreza utilizado es el de Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI)
que se rige por un principio rector similar al IPM, entendiendo que la pobreza puede verse
reflejada en diferentes dimensiones de la vida de los hogares. El indice de NBI se calcula a
partir de 8 indicadores (un poco menos que los usados en el IPM aunque ligeramente
diferentes), los cuales recorren temas en salud, educacion, calidad de la vivienda y capacidad

econdmica.

7.1.2 Resultados

Los resultados evidencian que el programa logra reducir la pobreza en los hogares tratados
por el Programa, existiendo diferencias segin la dimensién medida. En el IPM la mayor
reduccion de pobreza se da en las condiciones de la vivienda, logrando una reduccién del
18.8%, entendiendo que esta dimensiéon puede costar menor tiempo en superarse si existe
un aumento de ingresos o reduccién de gastos. En la dimensién de salud el impacto es
menor pero igualmente relevante, evidenciando una reduccién de la pobreza en esta
dimension del 5.5 %. En el indicador global del IPM se encuentra que el programa BVM
logra reducir los niveles de pobreza segun las dimensiones evaluadas en un 4.3 %. Entre
otros impactos, el programa logra una reduccién de la pobreza en un 6.2% utilizando como

indicador el NBI, reafirmando con resultados encontrados en las estimaciones del IPM.

Al evaluar el impacto del Programa en la reduccién de la pobreza por la metodologia de la
linea de pobreza extrema?, se encuentra que existe una reduccion del 17% en favor del grupo
tratamiento. El valor de referencia para estimar este indicador fue el promedio del costo por
persona de la canasta basica de alimentos entre enero y octubre de 2017 (Informacién
disponible). Adicionalmente, la estimacién se realizé para el consumo per capita del hogar.
En esta misma direccion, se estimoé el impacto en la reduccién de la brecha de pobreza,
entendida como la distancia entre el nivel de consumo y la linea de pobreza extrema. El
Programa evidencia una reduccién de esta brecha en 27% para los hogares tratados por el
programa.

Este resultado es importante ya que indica un éxito del programa en la reducciéon de la
pobreza. Si bien este resultado podria ser dubitativo debido a algunos desbalances entre el
grupo de tratamiento y la muestra de control en algunos indicadores de pobreza, debe
recordarse que cuando se controlan multiples pruebas de hipoétesis, las dos muestras se

equilibraron. En cualquier caso, al agregar algunas medidas de referencia que podrian parecer

2 Corresponde a L. 1252.3 por mes persona (un Lempira equivale a 0.04 Ddlares americanos)
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desbalanceadas a la lista de variables de control, los resultados en el cuadro 7.1 no cambian

sustancialmente.
Cuadro 7.1 - Impactos en los indicadores de pobreza
INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

0,528 -0,029™

4.1.2.1 IPM Salud (0,013) (0,011)
[6339] [4900]

0,381 -0,002

4.1.2.2 IPM educacion (0,005) (0,007)
[5730] [5139]

0,368 -0,006

4.1.2.3 IPM trabajo (0,008) (0,012)
[5730] [5139]

0,117 -0,022™

4.1.2.4 |PM vivienda (0,005) (0,006)
[5562] [4994]

0,347 -0,015™

4.1.21PM (0,005) (0,005)
[5206] [4783]

0,734 -0,046°

41.3NBI (0,016) (0,020)
[5730] [5139]

0.718 -0.122™

4.1.4 Linea de pobreza extrema (0.013) (0.021)
[5730] [5139]

0.277 -0.076™

4.1.5 Brecha de pobreza (0.009) (0.012)
[5727] [5136]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** BonferroniZ
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

7.1.3 Percepciones de los hogares beneficiarios del impacto sobre
pobreza

De acuerdo con los testimonios de los participantes a los grupos focales, el programa Bono
Vida Mejor, es un beneficio que se utiliza para cubrir las diferentes necesidades en: sa/ud,
edncacion, vivienda y alimentacion de los nifios y nifias hondurefios que se encuentran en situacion
de pobreza. En efecto, un joven en Holutecanama opinaba: “es una aynda gue ha brindado el
gobierno para el mejoramiento de las familias hondureiias en alimentacion, iitiles escolares, vestuario, ‘para
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comprar uniformes, cuadernos y comprar medicinas cnando se enferman.”. Ademas, de ser un apoyo para
los nifios y nifias, en menor énfasis los participantes a los grupos focales sefialaban que Bono
Vida Mejor era un beneficio para las mujeres solteras y para las mujeres cabeza de hogar.

Asi mismo, el bono es una iniciativa que contribuye a que los padres de los nifios hondurefios,
que viven en condiciones de vulnerabilidad, puedan ofrecerle unas condiciones de vida
diferentes a la que ellos vivieron: “S7 vale la pena, para que vivan mejor, para que tengan un mejor

futuro, para que puedan trabajar, para que mejoren sus ingresos”.

De ningun modo el bono atiende las necesidades de los padres. De esta forma no puede ser
utilizado para adquirir elementos que satisfagan las necesidades de éstos. En Atlantida al
respecto un padre mencionaba: “E/ bono viene para madres solteras, aynda al nisio y para la mayoria
de las serioras de edad, no es para usarlo en lujos, maquillaje o alhajas sino para ayuda de hijos y nietos de

pan en mano o si necesitamos hacer algiin negocio para la ayuda de nuestros hijos”.

Por otro lado, de conformidad con el conocimiento que tienen los nifios frente al beneficio
que reciben; los padres manifiestan que éstos estan al tanto del bono. A saber, los nifios estan
informados dado que, por un lado, se dan cuenta que los padres reclaman este apoyo y por
otro lado, porque en los hogares se habla del bono. Asimismo, cuando existe la necesidad de
resolver algin aprieto, los padres manifiestan hacerlo gracias a o a través del dinero que
reciben con el bono. Por consiguiente, los hijos saben que existe la necesidad del bono para

poder disfrutar de ciertas aspiraciones.

En suma, los hogares que se benefician del bono manifiestan que gracias a ésta ingreso es
posible ofrecerles una vida mas prospera a sus hijos. De manera que, a través de este ingreso,
es posible suplir necesidades que antes eran insatisfechas.

Al respecto, es digno sefialar que los beneficiarios reconocen los cambios v oportunidades
bl
generados en el pais, y especificamente en la poblacion beneficiaria del programa; gracias al

alcance del gobierno que dirige la iniciativa.

Mediante el programa, los beneficiarios consiguieron fortalecer sus capacidades en relacion
con el desarrollo de microempresas, negocios y demas. En efecto, en Holontuquemana y
Comayagua opinan: “hemos trabajado duro en las meloneras para poder tener una micro empresa y ya
)

tenemos cinco micro empresas” (Grupo focal, Holontuquemana); “Se ha podido implantar pequerios negocios’

(Grupo Focal, Comayagua).

Es de destacar que algunos testimonios de los grupos focales indican que los beneficiarios
pueden no tener pleno conocimiento del Programa Bono Vida Mejor y lo confunden con
otros programas de la plataforma Vida Mejor, por ejemplo: Vivienda Saludable para Una
Vida Mejor, Con Chamba Vivis Mejor, etc. En efecto, por ejemplo, se percibe que el impacto
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de Bono Vida Mejor, consiguié que los beneficiarios al programa superaran la incapacidad
de poder disfrutar de agua potable. Para este caso, especificamente se pueden observar los
testimonios en Morazan, Chocolopabaja y Holotuquemanan: “Ahora tengo agna cerca, ya no tengo
que andar pidiendo”. (Grupo Focal, Morazan); “Tenemos proyectos de agua” (Grupo focal,
Chocolopabaja); “Se puso el agua potable” (Grupo Focal, Holotuquemanan).

Lo anterior se confirma en resultados del abordaje cualitativo como el siguiente: Los
beneficiados del Programa consideran que, por medio de éste, fue factible realizar mejoras
en las viviendas donde habitaban. De esta forma, el programa proporciona oportunidades
para que los beneficiarios puedan vivir en un espacio mas digno. Para este caso, podemos
exponer lo que enuncian en Parafso Zamorano, Cortes y Comayagua: [refiriéndose a los
beneficios del programa que podrian estar combinados con el Programa de Vivienda
Saludable?”| Mejoras en el hogar, tener techos, pilas, fogones, canaleta (Grupos focal, Paraiso Zamorano);
Tenemos una vida mejor, mejoramos las viviendas (Grupos focal, Cortes). “En mi casa antes los pisos eran

de tierra y ahora tenemos techo, piso de cemento y letrinas” (Grupos focal, Comayagna).

Finalmente, a través de los testimonios de los Grupos Focales, quienes participaron
manifiestan un sentido de arraigo por las aldeas en donde se encuentran viviendo. Estas
personas reconocen que la vida dentro de las aldeas es mas facil y mas segura a comparacion
de su percepcion frente a la vida en la ciudad. Por esta razoén, la mayorfa de participantes
opinan que si existe un ingreso mayor al que reciben con el bono, concebirfan la posibilidad
de irse de la aldea; de lo contrario prefieren mantenerse en las aldeas donde se encuentran
residiendo.

/.2 INGRESO

A continuacioén, se presenta una caracterizacion de las variables relacionadas con las fuentes

de ingreso de los hogares desde el ambito laboral para luego analizar los impactos.

7.2.1 Caracterizacion

Tal como se puede observar, el porcentaje de personas que trabajaron la semana pasada y
recibieron un pago esta entre 34,3 % y 35,5% para tratamiento y control respectivamente
(sin diferencias estadisticamente significativas). LLos mayores porcentajes se concentran en
los grupos etarios de juventud (18 a 39 anos) y adultez (61,5% y 60,8%).

27 Este programa entrega letrinas, pisos, cementos, materiales para techos, entre otros.
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Cuadro 7.2 - Porcentaje de personas que trabajaron la semana pasada y
recibieron un pago por esto, por grupo etario y sexo

GRUPO ETARIO CONTROL TRATAMIENTO

Pre escolar (2 a 5 afios) 0,4% 0,2%
Escolar (6 a 11 afios) 1,1% 0,6%
Adolescencia (12 a 17 afios) ~ 22,1% 21,1%
Juventud (18 a 39 afios) 55,8% 55,9%
Adultez (40 a 59 afios) 61,5% 60,8%
Vejez (60 o mas afios) 39,2% 42,3%
Sexo
Hombre 52,0% 50,3%
Mujer 20,4% 19,5%
Total 35,5% 34,3%

Notas: Cdlculos a partir de informacién primaria

Con el fin de datle robustez a este analisis se realizé una diferencia de medias en el numero
de personas por hogar que recibié un ingreso la semana pasada. El resultado se observa en
el siguiente cuadro y muestra que potencialmente existe una diferencia significativa del 4,6%
a favor de los tratamientos. Cabe resaltar que esta diferencia no es significativa al nivel de
Bonferroni.

Cuadro 7.3 - Porcentaje de personas que trabajaron la semana pasada y
recibieron un pago por esto por grupo etario y sexo

MEDIA DE LA MUESTRA DIFERENCIA DE
VARIABLE CONTROL MEDIA
1,798 0,084+
Persona con ingreso (0,037) (0,047)
[5715] [5715]

Errores estandar () Observaciones [ |, + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni?
Notas: Cdlculos a partir de informacién primaria
Las ocupaciones que se presentan con mayor frecuencia son “empleado u obrero privado”
seguido por “trabajador por cuenta propia que no contrata mano de obra temporal” y

“trabajador familiar sin pago”. Nuevamente, estas diferencias entre tratamiento y control no
son significativas en esta dimension.

Cuadro 7.4 - Ocupacién de las personas que frabajaron la semana pasada

por sexo
. CONTROL TRATAMIENTO
OCUPACION HOMBRE MUJER TOTAL HOMBRE MUJER TOTAL
Empleado u obrero publico 3,2% 21% | 2,8% 1,5% 18% @ 1,6%
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OCUPACION CONTROL TRATAMIENTO
HOMBRE MUJER TOTAL HOMBRE MUJER TOTAL
Empleado u obrero privado 48, 7% | 279% | 415% | 52,8% @ 29,6% @ 44,8%
Servicio doméstico asalariado 2,8% 84%  4,7% 1,4% 6,7% @ 3.2%
Miembro de cooperativa de produccién 0,1% 01% @ 01% 0,0% 02% @ 0,1%
Cuenta propia que NO contrata mano de obra temporal | 28,0% | 47,0% | 34,6% | 276% @ 474% @ 34,4%
Cuenta propia que contrata mano de obra temporal 5,5% 27% | 4,5% 5,7% 25% | 4,6%
Empleador, patron o socio de finca o negocio 0,6% 03% | 0,5% 0,4% 04% | 04%
Trabajador familiar sin pago 10,3% | 10,7% | 10,4% = 9,3% 10,2% = 9,6%
Trabajador no remunerado 0,5% 08% @ 0,6% 0,8% 09% | 0,8%
No sabe 0,2% 0,3% @ 0,2% 0,2% 04% | 0,3%

Notas: Cdlculos a partir de informacién primaria
7.2.2 Resultados

Al observar los ingresos en el cuadro 7.5, se evidencia una diferencia importante en el ingreso
total entre la muestra de tratamiento y control. En efecto, para el ingreso total hay un
aumento del 18%. Gran parte de este aumento parece estar concentrado en los ingresos de

los empleados (16%) y especialmente en ingresos por un medio diferente al laboral (47%).

Los mecanismos y comportamientos econéomicos, probablemente vinculados a la oferta
laboral, que hacen que los ingresos aumenten mas que el tamafio del programa no son obvios
y merecen mas investigacion. Se observo un resultado similar, por ejemplo, en el caso del
programa mexicano Programa de Apogpy Alimentar. Una hipotesis que se considerd en ese
caso fue que en las comunidades rurales dispersas, la presencia de una donacién garantizaria
un ingreso minimo que permitirfa que algunos hogares probaran actividades nuevas
(posiblemente riesgosas) en los centros urbanos cercanos que resultaran en mayores ingresos.
Tales actividades no se habrfan probado en ausencia de la subvencién. Obviamente para
investigar este tipo de hipotesis, en el caso de BVM, se necesitarfa mas informacién sobre las

fuentes de ingresos antes del programa.

Cuadro 7.5 - Impactos en los indicadores de ingreso

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
4.2.10. Ingreso actividad principal cuenta (11‘2826;190:33) (14885;198230)
propia - Mensual (logaritmo) [53’06] [47’43]
4.2.10. Ingreso actividad principal (3135231 ;‘45692) ?13 363:?10 7)
empleados - Mensual (logaritmo) [53,06] [47’48]
4.2.11. Ingreso actividad secundaria (2567%65358) (6%%2)
cuenta propia - Mensual (logaritmo) [5(306] [4}43]
4.2.11. Ingreso actividad segundaria ?501568651‘; zgf ggg)
empleados - Mensual (logaritmo) [5(306] [4}43]
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INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
. 138,070 21,383
4.2.12. Otros ingresos - Mensual : '
lagarino) 9 (12,088) (17,498)
[5306] [4748]
5612,957 744,462
4.2.13. Ingreso laboral total - Mensual ’ '
(Iogaritmog) (236,335) (309,004)
[5306] [4748]
4.2.14. Ingreso del hogar por otros (11955’16612(; (i%i%)
medios al laboral (logaritmo) (5307] [4748]
5821,100 1050,965™
4.2.17. Ingreso total - mensual : '
(Iogaritmog) (241,746) (315,618)
[5307] [4748]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni®
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
pata trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogat, grupo etatio jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

7.3 GASTO

Como se explica al principio del documento, la transferencia consta de tres partes: el
componente basico, el componente de salud y el componente de educacion. El principal
objetivo del componente basico de la transferencia monetaria es aliviar las restricciones
presupuestarias del hogar. En este capitulo se indaga sobre los efectos del Programa sobre el

comportamiento del gasto.

7.3.1 Caracterizacion

Con el fin de realizar un analisis del gasto mucho mas conciso, el analisis realizado sobre la
estructura de gasto de los hogares se realizé a partir de seis categorias, compuestas de la

siguiente manera:

e Gasto en alimentos: compuesta por los gastos mensuales reportados en la matriz de
consumo de alimentos3.

e Gasto en transporte: compuesta por los gastos en transporte en buses urbanos,
interurbanos, taxis, Pailitas, etc.; y el gasto en combustibles y lubricantes para

vehiculos de uso del hogar.

29 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,016.

30 En la matriz de alimentos se indagan por 43 productos, estos son: maiz seco en grano, frijoles, café, huevos de gallina, carne de
pollo, leche, queso, banano, platano, naranjas, otras frutas, maicillo en grano, arroz, tortilla de maiz, harina de maiz, harina de trigo,
pan blanco, pan dulce, corn flakes, spaghetti, leche en polvo, mantequilla, carne de res, carne de cerdo, manteca vegetal, aceite
vegetal, margarina, azucar, panela, tomate, cebolla, papa, repollo, yuca, jugos en cartén, gaseosas, salsa de tomate, pasta de tomate,
sal, agua purificada, cerveza, licor y cigarros.
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e Gasto en salud: compuesta por los gastos médicos incluyendo pago de consulta
médica, examenes y medicamentos; y gastos en hospitalizacién o relacionados con
estos.

e Gasto en educacion: compuesta por los gastos en compra de utiles y materiales

escolares; y gastos en matricula escolar.

e Gastos en vivienda: compuesta por el gasto en combustible para cocinar, gastos en
teléfono y comunicacion; y gastos en servicios publicos.

e Otros gastos: compuestos por periddicos o revistas, internet, entretenimiento,

articulos de aseo, vestuario y compra de bienes durables.

En la siguiente seccién se presenta en detalle el analisis realizado por cada una de las

categorfas armadas en esta seccion.

7.3.2 Resultados

En el primer cuadro de analisis se observa el gasto en cada una de las categorias armadas
anteriormente. Se puede ver en alimentos, salud, educacién, vivienda y otros gastos un
incremento positivo y significativo. El incremento de una mayor proporcion fue en la
categoria de gasto en salud, en donde se incrementé casi un 28%; seguido por educaciéon y
vivienda donde hubo un incremento del 27%, luego la categoria de otros gastos se dio un

incremento de 23%. Finalmente, en el gasto en alimentos se dio un aumento del 14%.

Cuadro 7.6 - Impactos en los indicadores de gasto

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

4.2.4. Gasto mensual en 8,012 0,144

; . (0,020) (0,027)
alimentos (logaritmo) 15307] 4748
4.2. Grupo de gasto mensual (883;') (8823)
en transporte (logaritmo) : ;

[2629] [2374]
4.2. Grupo de gasto mensual (gg;;) ?62556)
en salud (logaritmo) ' ;
[1898] [1712]
4.2. Grupo de gasto mensual (gggg) (()62(?580)
en educacion (logaritmo) : '
[4297] [3867]
4.2. Grupo de gasto mensual (gggi) ?62(?776)
en vivienda (logaritmo) ’ ,
[4917] [4421]
4.2. Grupo de gasto mensual (gggg) ?(32(?511)
en otros (logaritmo) ' ,
[5213] [4669]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni3!

31 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,016.
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: ,

Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra

para trabajar, servicios financieros, patticipacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del

hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogat, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

En el siguiente cuadro, se presentan los resultados para la participacion en el gasto total3? de
cada una de las categorfas formadas anteriormente. En la participaciéon en el gasto de
transporte y educacion se puede ver un impacto positivo y significativo, mientras que en la
participacion en el gasto de alimentos sobre el gasto total se ve una reduccién significativa.
Este resultado indica que, el Programa BVM esta disminuyendo la presiéon presupuestal que
existe sobre los hogares reflejandose en la dedicaciéon de un mayor porcentaje de su gasto en
categorias diferentes a la de alimentacion. También refleja el compromiso de los hogares

tratamientos por continuar recibiendo el incentivo al fomentar la educacién de sus hijos.

Cuadro 7.7 - Impactos en los indicadores de participacion en el gasto

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL  IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
Participacion - 4.2.4. Gasto 0,738 0,025
mensuZI en aIiméﬁt(;s (0,007) (0,008)

[5307] [4748]

A 0,050 0,006"
soslo vl n oot (0002) 003)
’ P (5307] U748
Nnac 0,040 0,006+
oo merosalon st (0.005) 0003)
’ (5307] [4748)
L 0,016 0,004
st vl oot (0.000) 0001
’ [5307] [4748]
N 0,071 0,004
gaso ool enoonds (000 (0004
’ [5307] [4748]
Ty 0,085 0,005
it (0009 (0004
’ [5307] [4748]

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni??
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento, sistema adecuado de agua

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

32 Se entiende como el porcentaje de gasto de una categoria especifica sobre el gasto total. Se calcula de la siguiente

. . .z Gasto en categoria i
manera: Parttczpaczon =
Gasto total

33 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,016.
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Con el fin de entrar al detalle del comportamiento de los hogares, se realiz6 el analisis de
curvas de Engel, las cuales permiten identificar el comportamiento de las categorias
analizadas clasificandolas, a partir de su pendiente y los intervalos de confianza (lineas
punteadas alrededor de la curva), en tres tipos de bienes: bienes normales, bienes neutrales o
bienes inferiores?4. Es de mencionar que lo mas importante en el analisis es diferenciar si un
bien es un lujo (lo cual implica que la participacion en el gasto se incrementa con el total del
mismo) o una necesidad (la participacion disminuye con respecto al total del gasto). Por
ejemplo, el gasto en alimentos es una necesidad en la medida en que el total del gasto en este
rubro es menor que el total de las partidas de gastos y por tanto la participacion disminuye

con el total de gastos.

Al estimar las curvas de Engel en el marco de esta Evaluacion, se busca ser flexible en sus
especificaciones. Por esta razén, se estimé tanto una version logaritmica lineal (donde la
proporcioén del gasto cambia linealmente con el logaritmo del gasto total y una especificacion
cuadratica donde la participaciéon depende de un polinomio de segundo grado en el total log
del gasto).

En el mismo contexto de la Evaluacién, también se permite que la forma de la curva de Engel
sea diferente en las aldeas de tratamiento y control. Esto es importante porque se busca
permitir que el mecanismo que genera las decisiones de gasto sea diferente en las aldeas de

tratamiento y control, posiblemente porque el Bono se otorga a las mujeres.

El analisis de las curvas de Engel puede explicar algunos de los resultados que se obtuvieron.
Por ejemplo, se hall6 que el Programa aumenta el gasto total. Esto se puede vincular a un
cambio en la participaciéon de ciertos productos de muchas maneras. Es posible que la
proporcién se mueva a lo largo de la curva de Engel y cambie con el gasto total. En el caso
de los alimentos, por ejemplo, que son una necesidad, su participacion disminuiria con el

aumento del gasto total. O podria ser que el Programa cambie la curva de Engel.
Al estimar las curvas de Engel en la muestra de estudio, se encontr6 la siguiente evidencia:

1. En general, para los productos analizados la especificacion lineal es la que mejor se ajusta
para describir las participaciones en el gasto. Sin embargo, en el caso de la vivienda la
especificacion cuadratica es la que mejor explica el comportamiento.

2. En algunos casos, el Programa parece cambiar la forma de las curvas de Engel:

3+ El comportamiento de un bien normal significa un incremento de su consumo a medida que incrementa el gasto. Un bien neutral
no aumenta ni disminuye su consumo frente a un incremento en el nivel de gasto. Finalmente, el comportamiento de un bien
inferior indica una disminucién de su consumo frente a un incremento en el gasto. La identificacién en las graficas se da a partir de
la pendiente, donde: una pendiente positiva indica que se comporta como un bien normal, una pendiente igual a cero indica que se
comporta como un bien neutral y una pendiente negativa indica que se comporta como un bien inferior. Es necesario que para los
bienes normales e inferiores los intervalos de confianza sean cortos, de lo contrario se concluird que se comporta como un bien
neutral.
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a. Para los gastos en educacion se encontrd un gran aumento en la interseccién y
una pequena disminucion en la pendiente de la curva. Esto implica un aumento
sustancial en la proporcion del gasto en educacion en el tratamiento,
especialmente para los hogares mas pobres.

b. No hay un impacto significativo del Programa en la forma de la curva de Engel

en otros productos basicos como alimentos, salud, transporte, vivienda u otros.

Cuadro 7.8 - Curvas de Engel 35 para la participacion del gasto en alimentos

VARIABLES LINEAL CUADRATICO
Hogares tratamiento 0,152 0,438
9 (0,089) (0,887)
. -0,082" 0,021
Logaritmo natural del gasto total (0,022) (0.200)
o . 0,017 0,076
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total 0.011) (0.214)
. . -0,007
Logaritmo natural del gasto total "2 0,012)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total "2 ('g (())10 g)
Constante 1,668 1,294
(0,197) (0,845)
Controles Si Si

R2 0,14 0,15
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errotes estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etatio jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

En la siguiente figura, al igual que en las posteriores, se presentan las curvas de Engel para
los tratamientos y los controles del modelo lineal y cuadratico, presentados en el cuadro
anterior. Al observar la figura, se puede concluir que la participacién del gasto en alimentos

se comporta como un bien inferior, tanto para tratamientos como para controles, ya que un

35 El cuadro que se expone a continuacion, y a lo largo del analisis de las curvas de Engel, se vincula con las figuras de la siguiente
manera: El coeficiente que acompafia al parametro de gasto total nos muestra la pendiente y la inclinacién de la gréafica del grupo
control. Es necesario tener en cuenta que el modelo de la primera columna es lineal por esta razén solo cuenta con un término de
gasto total (sin contar la interaccién con la variable de tratamiento), mientras que la segunda columna es un modelo cuadratico por
lo cual es necesario tener en cuenta el término del gasto total elevado al cuadrado. Para la identificacién de la pendiente y la
inclinacién de la curva del grupo de tratamiento es necesario realizar la suma de los coeficientes que contiene la interaccion de la
variable del gasto total y los hogares de tratamiento, junto con el coeficiente identificado como la pendiente de la curva del grupo de
control.

Para entender con mas claridad lo anteriormente descrito se expone como ejemplo el modelo lineal de la participacién del gasto en
educacion sobre el gasto total. En este caso, la pendiente de la curva del grupo de control es 0, de lo cual se puede deducir que la
curva no tiene una inclinacién; para la identificacién de la pendiente de la curva del grupo tratamiento es necesario sumar los
coeficientes 0 + (-0,004), esto nos da como resultado la pendiente de la curva de tratamiento -0,004, donde se concluye que la curva
del grupo tratamiento tiene una inclinacién negativa. Estos resultados se pueden observar en la figura que se encuentra luego del
cuadro analizado en la categoria de educacion.
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incremento del gasto total viene acompafiado de una disminucién de la participacién del
gasto en alimentos.

Figura 7.1 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en alimentos

Lineal Cuadrdtico

Participacion
Participacion

75 8 B85 9 95
Gasto total (logs)

T T T
10 105 11 115 12 5 55 6 65 75 8 85 9 95 10 105 11 115 1
Gasto total (logs)

24

Control Tratamiento | ‘

Control Tratamiento

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

La siguiente categoria que se analiza es educacion, se observa que para el grupo control la
educacién se comporta como un bien neutral, mientras que para el grupo tratamiento se
comporta como un bien inferior. Como se coment6 anteriormente, se observa un gran
incremento en la pendiente lo cual estarfa explicando el incremento en la proporcion del
gasto dedicada a educacién que se observa en los impactos anteriores.

Cuadro 7.9 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en educacion

VARIABLES LINEAL CUADRATICO

Hogares tratamiento 0,035 0,045
g 0011)  (0,102)
0,000 0,009

Logari | del I ! :
ogaritmo natural del gasto tota (0,002) (0,023)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto -0,004 -0,007
total (0,001) (0,024)
-0,001

Logari | del |2 :
ogaritmo natural del gasto tota (0,001)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto 0,000
total "2 (0,001)
-0,003 -0,037
Constante (0,021) (0,100)

Controles Si Si
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VARIABLES LINEAL CUADRATICO
R2 0,06 0,06
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacioén primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogat, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
pata trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Figura 7.2 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en educacién
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Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria
En la participaciéon del gasto en salud frente al gasto total, se puede observar un
comportamiento neutral para los dos grupos analizados ya que la pendiente de ambas curvas

es muy cercana a cero; adicionalmente, no se observa un impacto significativo en el cambio

de la pendiente.

Cuadro 7.10 - Curvas de Engel para la participaciéon del gasto en salud

VARIABLES LINEAL CUADRATICO
Hogares tratamiento 0,005 0.424
(0,076) (0,900)

. -0,005 -0,222
Logaritmo natural del gasto total (0,014) 0.213)
Hogares tratamiento * Logaritmo 0,000 -0,091
natural del gasto total (0,009) (0,219)
Logaritmo natural del gasto total "2 0,014
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VARIABLES LINEAL CUADRATICO
(0,013)
Hogares tratamiento * Logaritmo 0,005
natural del gasto total "2 (0,013)
Constante 0,036 0,881
(0,125) (0,873)
Controles Si Si
R2 0,10 0,13
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Figura 7.3 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en salud
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Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

LLa participacion del gasto en transporte sobre el gasto total tiene el comportamiento de un
bien normal, es decir, frente a un incremento del gasto total la participacion del gasto en
transporte va a incrementar. No se observa un impacto significativo, por esta razon se
concluye que para ambos grupos de analisis el transporte se comporta como un bien normal

con una pendiente similar.
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Cuadro 7.11 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en transporte

VARIABLES LINEAL CUADRATICO
Hogares tratamiento 0,058 0,135
(0,045) (0,511)
, 0,060" -0,006
Logaritmo natural del gasto total 0,011) (0,101)
o, . -0,007 0,040
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total (0,005) (0.123)
. . 0,004
Logaritmo natural del gasto total "2 (0.006)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total -0,003
2 (0,007)
Constante -0,537" -0,263
(0,101) (0,423)
Controles Si Si
R2 0,08 0,08
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiatio de programas sociales, tamafio del
hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Figura 7.4 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en transporte
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Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria
En las siguientes figuras se presenta el comportamiento de la participacion del gasto en

vivienda sobre el gasto total. En la tabla se observa que el modelo cuadratico es el que mejor
se ajusta para explicar la participacion del gasto de vivienda. Se observa que para los grupos
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de analisis la participaciéon del gasto en vivienda sobre el gasto total tiene el mismo
comportamiento. Sin embargo, al ser una funcién cuadratica se puede identificar dos tipos
de comportamiento en la grafica: en la primera parte se observa un comportamiento creciente
frente al gasto, definicién de un bien normal; el segundo, se observa después de superar el
punto de 8.5 en el logaritmo del gasto en donde la participacion de la vivienda comienza a

tener el comportamiento de un bien inferior.

Cuadro 7.12 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en vivienda

VARIABLES LINEAL CUADRATICO
Hogares tratamiento 0,008 0,458
(0,036) (0,334)
Logaritmo natural del gasto total (881?) (%igz)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total (-(;), (())(())4:) (SJS (?)
Logaritmo natural del gasto total "2 oot
(0,005)
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total 2 0.007
(0,005)
Constante 0,132 0,909
(0,097) (0,389)
Controles Si Si
R2 0,10 0,10
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Figura 7.5 - Curvas de Engel para la participacion del gasto en vivienda
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Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01

Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
pata trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del

hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Finalmente, la participacion de otros gastos en el gasto total tiene un comportamiento neutral

para los grupos de analisis, donde la curva tiene un comportamiento similar para ambos

grupos de analisis.

Cuadro 7.13 - Curvas de Engel para la participacion en el gasto total de

otros gastos

VARIABLES LINEAL CUADRATICO
Hogares tratamiento 0,056 -0,354
’ (0,037) (0,377)
i 0,010 -0,005
Logaritmo natural del gasto total 0.009) 0081)
iento * ' -0,006 0,091
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total (0,004) 0.089)
i - 0,001
Logaritmo natural del gasto total "2 0005
Hogares tratamiento * Logaritmo natural del gasto total "2 -0,006
’ ’ ) (0,005)
Constante -0,032 0,034
(0,086) (0,347)
Controles S Si

R2 004 004
Observaciones 4806 4806

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01

Controles: altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con patred, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
> gar, gua, ) s

para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del

hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del

hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Pégina8 9



Evaluacién de Impacto del Programa de transferencias monetarias Bono Vida Mejor.
Producto 15: Informe final de resultados de la evaluacion de impacto
Econometria S.A. — diciembre 12 de 2017

Figura 7.6 - Curvas de Engel para la participacion en el gasto total de otros
gastos
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Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: altura, piezas en el hogat, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos perecederos, tierra
pata trabajar, servicios financieros, participaciéon en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas sociales, tamafio del
hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel educativo jefe del
hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Es importante resaltar que el andlisis realizado en las curvas de Engel se centra en el
comportamiento de la participacion de las diferentes categorias sobre el gasto total. Al no ser
significativa la pendiente de los tratamientos se concluye que el comportamiento de ambos
grupos es similar, sin embargo, para identificar el impacto que tiene el Programa sobre la

participacion de la categoria sobre el gasto total es necesario remitirse al cuadro 7.7.

/.4 TRABAJO INFANTIL

7.4.1 Caracterizacion

El trabajo infantil se mide a partir de diferentes criterios, ya que no se puede decir que todos
los ninos que realizan alguna labor, paga o no paga estan en trabajo infantil. En primer lugar
se define el trabajo infantil por edad y por horas. Basado en la Convencién de los Derechos
del Nifio, y segun legislacion de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), se define
cémo pueden ocuparse laboralmente los nifios segun su edad. En general, los nifios menores
de 12 afios no deben estar trabajando ninguna hora. Entre 12 y 14 afios los niflos pueden
trabajar hasta 14 horas semanales (alrededor de dos horas diarias), de tal manera que el trabajo
no afecte su asistencia escolar. Los nifios mayores de 14 afios y menores de 18 no pueden
trabajar mas de 43 horas semanales. El trabajo infantil por ocupacion se refiere a cuando los
nifios trabajan en industrias u ocupaciones que son peligrosas, en cuyo caso ningin menor
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de edad puede realizarlas. Se estima por separado el numero de nifios que trabajan trayendo
lefia 0 agua para el hogar, ya que se considera esto bajo ciertas definiciones quehaceres del
hogar.

7.4.2 Resultados

Se encuentra una disminuciéon de 2.6 puntos porcentuales en el trabajo infantil por edad. Este
es un resultado muy importante, ya que el programa logra restaurar a los nifios sus derechos
y elimina una violacién a la Convencién de los Derechos del Nifo, la del trabajo infantil.
Este efecto tiene una duracion de largo plazo ya que como se vera mas adelante esta también
relacionado con asistencia a la educacion, sino también saca a los niflos de situaciones donde

el abuso y la explotaciéon son comunes y afectan el bienestar fisico y mental de los menores.

Cuadro 7.14 - Impactos en los indicadores de trabajo infantil

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL  IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
e 0,129 -0,026"
2&35(15 Trabajo infantil por (0,006) (0,009)
[10375] [9418]
4.3.2 Trabajo infantil por 0,909 0,000
intensidad de horas (0,013) (0,018)
[2426] [2267]
L . 0,736 0,026
;1;(3.33':';;?]&0 infantil por (0.028) 0043)
i [976] [908]
. . 0,618 0,003
i 0022 0z)
’ [2392] [2235]

Nota: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU - Errores estandar(), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni3¢
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogat, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Construccién propia

7.4.3 Impactos heterogéneos

Segun ciclo educativo, tomando como base la pre-basica (se excluye de la regresion) se
encuentra que el impacto encontrado realmente esta determinado por el efecto en el tercer
ciclo educativo, es decir en nifios y nifias entre 12 y 14 anos. De hecho, el impacto en este
ciclo es de una disminuciéon de 4,5 puntos porcentuales. El impacto no aparece para los
menores, donde tal vez todavia la presion para trabajar no es tan alta y donde todavia se

considera a los nifios y nifias muy jovenes para trabajar. Por su parte, los que pertenecen al

3 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,0125.
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ciclo de media pueden ya tener un costo de oportunidad muy alto de dejar de trabajar y el

bono no es suficiente para contrarrestar la disminucion en el trabajo.

Cuadro 7.15 - Impactos heterogéneos en el trabajo infantil por edad para la
edad segun el ciclo educativo y por sexo

VARIABLES CICLO EDUCATIVO  SEXO
Hogares tratamiento 0,006 0018
g (0,008) (0,009)
C o . -0,006
Hogares tratamiento * Primer ciclo (0,009)
Hogares tratamiento * Segundo ciclo 0,019
g g (0,012)
o, . -0,045°
Hogares tratamiento * Tercer ciclo (0,020)
e -0,026
Hogares tratamiento * Media (0,026)
L, -0,015
Hogares tratamiento * Hombres (0,013)
Constante 0,014 0,292
(0,047) (0,063)
Controles Si Si
R2 0,28 0,25
Observaciones 9.418 9.418

Notas: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errotes estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacién en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar y nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria y FSU
7.4.4 Modelo de Mediacion para trabajo infantil

Un efecto importante del programa es la disminucion del trabajo infantil por edad. A pesar
de que puede existir la posibilidad de que un nifio vaya a la escuela y esté en trabajo infantil,
por lo general las actividades laborales impiden la asistencia escolar. Por esto se busco

entender como se pudo haber canalizado este impacto.
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Figura 7.7 - Modelo de mediacion para el frabajo infantil

Mediadoras:
-NBI
-Ingreso
-Gasto en educacion*
-Asistencia escolar*

ﬁ’

Tratamiento 2| Trabajo infantil

Fuente: Elaboracion propia Econometria S.A.

En primer lugar, se encontré que el aumento en el gasto en educacion medié una disminucion
del trabajo infantil. Este gasto coincide con que la asistencia a un centro educativo también
es un canal para la reduccion del trabajo infantil, evidenciando que la disminucién del trabajo
infantil vino acompafiada y potencialmente generada por la posibilidad de asistir a un centro
educativo. Esto puede llevar a pensar que el ingreso recibido por el programa se canaliz6 en
gastos para la educacion, y que beneficié a los nifilos mas vulnerables, que son los que ya
estaban trabajando.

/.5 EMPODERAMIENTO DE LA MUJER

Segun la literatura y estudios anteriores, el papel central de las mujeres en los programas de
subsidios condicionados, al ser administradoras de las transferencias y responsables del
cumplimiento de las condicionalidades en teoria, permite un mayor empoderamiento de las
mujeres en las decisiones del hogar, por ser ellas quienes manejan los ingresos transferidos,
al tiempo que les otorgarfa una mayor visibilidad y participaciéon en la comunidad por su

asistencia a cursos y talleres en el marco de los programas (CEPAL, 2011).

Con base en la anterior teorfa, en el marco de la presente Evaluaciéon en la encuesta se
pregunté una baterfa de preguntas relacionadas con el empoderamiento de la mujer desde el
punto de vista de la toma de decisiones auténomas o en conjunto. Asi mismo, se indagd
sobre decisiones en el ambito reproductivo.

A continuacion, en una primera parte del capitulo se presenta una caracterizacioén de algunas
de las preguntas. Es de aclarar que no se presentan todas en la medida en que no se
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presentaron diferencias significativas entre los grupos de tratamiento y de control; por tanto,
a manera de informacioén se describen las principales. Luego, se presentan los resultados

frente a la medicién de impactos.

7.5.1 Caracterizacion

Se encuentra que cerca de un 35% de las mujeres entrevistadas de tratamiento (muy similar
en el grupo control) toman decisiones frente a trabajar o estudiar fuera de la casa. Es de
aclarar que ello se refiere a que toman decisiones frente a que ellas trabajan o estudian fuera
de la casa. Si bien no hay impacto, las mujeres del grupo de tratamiento deciden mas sobre

estos aspectos que las de control.

La decisién conjunta es mayor en el grupo de control, aunque las diferencias no son

significativas.

Figura 7.8 - Decision frente a trabajar o estudiar fuera de la casa

Todos

Otra mujer del hogar decide
Otro hombre del hogar decide
Losdos deciden

Solo companero) esposo

Solo la entrevistada

0¥ 5% 10% 15% 208 25% 30% 35% 40%

B Tratamierto M Corntrol

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Un 57% de las entrevistadas toman decision frente a qué hacer con el dinero que gana o del
que dispone, frente a 54% de las de control (no hay diferencias significativas). Un
comportamiento similar se observa con la decision frente a qué hacer con el dinero familiar.
Es de resaltar que si bien no hay impacto, las mujeres de tratamiento toman mas decisiones

respecto de qué hacer con el dinero que gana y los gastos del hogar.
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Figura 7.9 - Decision frente a qué hacer con el dinero que gana o del que
dispone

Todos

Otra mujer del hogar decide

Otro hombre del hogar decide

Lo= dos deciden

Solo com pafiero) esposo

Solo B entrev stada

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% T0%

B Tratamierto MW Corntrol

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Figura 7.10 - Decision frente al gasto o economia del dinero familiar

Todos

Otra mujer del hogar decide
Otro hombre del hogar decide
Losdos deciden

S0lo com pafieroy esposo

Solo B entrev stada

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%

B Tratamierto M Corntrol

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Se observa que ante la pregunta de qué decision hay frente a qué hacer con el dinero que
gana o dispone no hay diferencias entre los dos grupos de estudio y es mayor la frecuencia

de una decisién en pareja.
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Figura 7.11 - Decision frente a qué hacer con el dinero que gana o dispone

T0%

B0%

50%
405
305
20%
. Wl
0%

1. 5alo |a entrevistada 2. Bolo companiero/ esposo 3. Los dos deciden

B Control M Tratamiento

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Una caracteristica similar se observa acerca de la decisién frente al uso de métodos
anticonceptivos de la pareja.

Figura 7.12 - Decision frente al uso de métodos anticonceptivos de la pareja

805
T0%
B0%
505
405
305

20%

. ll |
0%

1. 5ok |3 entrevistada 2. Salo compafiero/ esposo 3. Los dos deciden

B Control M Tratamierto

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Dentro de los temas de empoderamiento se analizaron también las caracteristicas de
embarazo y reproduccion de las mujeres. No se observan diferencias significativas entre los
dos grupos y se presentan las caracteristicas a nivel informativo. La tabla 7.17 muestra que
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existe homogeneidad en la distribucién de las respuestas en la posicion frente al embarazo al
momento de haber quedado embarazadas. Esta situacién no se mantiene al explorar por
grupo etario. Cabe aclarar que la edad de los resultados de la encuesta, corresponde a la edad

que tenfa la mujer al momento de contestar la encuesta.

Cuadro 7.16 - Porcentaje de mujeres que han tenido por lo menos un
embarazo en los Ultimos 5 aihos por grupo etario

GRUPO ETARIO CONTROL TRATAMIENTO
Adolescencia (12 a 17 afios) 0,8% 0,4%
Juventud (18 a 39 afios) 93,2% 90,7%
Adultez (40 a 59 arios) 6,0% 8,9%
Vejez (60 o mas afios) 0,1% 0,1%
Total 100,0% 100,0%

Notas: Calculos a partir de informacién primaria

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

Cuadro 7.17 - Porcentaje de preferencia de las mujeres frente a su Ultimo
embarazo por grupo etario

CONTROL TRATAMIENTO
QUEDAR ESPERAR PARA QU":E??i A QUEDAR ESPERAR PARA QU":E?Ri A
GRUPO ETARIO EMBARAZADA  TENER UN TENER  EMBARAZADA  TENER UN TENER
EN ESE BEBE MAS MAS EN ESE BEBE MAS MAS
MOMENTO ADELANTE HIJOS MOMENTO ADELANTE HIJOS
Adolescencia (12 a 17 afios) 42,9% 35,7% 14,3% 60,0% 0,0% 40,0%
Juventud (18 a 39 afios) 45,6% 26,5% 27,9% 47,0% 24.1% 28,9%
Adultez (40 a 59 afios) 27,6% 14,3% 58,1% 33,9% 10,2% 55,9%
Vejez (60 0 mas afios) 0,0% 0,0% 100,0% 0,0% 100,0% 0,0%
Total 44,5% 25,8% 29,7% 45,9% 22,8% 31,3%
Notas: Calculos a partir de informacién primaria
Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria
Cuadro 7.18 - Porcentaje de preferencia de las mujeres que pueden quedar
embarazadas frente a su situacion actual por grupo etario
CONTROL TRATAMIENTO
QUIERE QUIERE
QUEDAR, NO QUEDAR, NO
LRI T QUEDAR  pRepiERe OUERE QUEDAR  pReiERe OUIERE
EMBARAZADA ESPERAR [o)°R MO EMBARAZADA ESPERAR |-)&f% O
AHORA PARA O MAS AHORA PARA 0 MAS
TENER UN TENER UN
L HIJOS ! HIJOS
BEBE MAS BEBE MAS
ADELANTE ADELANTE
Adolescencia (12 a 17 afios) 0,0% 91,7% 8,3% | 0,0% 0,0% 57,1% 14,3%  28,6%
Juventud (18 a 39 afios) 3,1% 42,8% 51,8% 2,3% 4,6% 42,2% 51,0%  2,1%
Adultez (40 a 59 afios) 1,2% 5,0% 89,5%  3,9% 3.2% 8,9% 83,8%  4,0%
Vejez (60 0 mas afios) 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 100,0% = 0,0%
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Total

GRUPO ETARIO

CONTROL
QUIERE
QUEDAR,
PERO
QUEDAR PREFIERE
EMBARAZADA ESPERAR

AHORA PARA
TENER UN
BEBE MAS
ADELANTE

2,8% 37,9%

NO
QUIERE
TENER NO
HIJOS SABE
0 MAS
HIJOS

56,8%  2,5%

QUEDAR
EMBARAZADA
AHORA

4,4%

Notas: Calculos a partir de informacién primatia

Fuente: Cdlculos a partir de informacién primaria

TRATAMIENTO
QUIERE
W 1o
PREFIERE QUIERE
TENER
ESPERAR
HIJOS
PARA A
0 MAS
TENER l!N HIJOS
BEBE MAS
ADELANTE
37,3% 55,7%

Cuadro 7.19 - Porcentaje de mujeres que usan un método anticonceptivo
por grupo etario

GRUPO ETARIO
Adolescencia (12 a 17 afios)
Juventud (18 a 39 afios)
Adultez (40 a 59 afios)
Vejez (60 o més afios)

Total

CONTROL TRATAMIENTO
42,9%
66,1%
51,0%

41,7%
67,3%
54,3%
0,0%
65,3%

0,0%

63,7%

Notas: Calculos a partir de informacién primaria

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

Cuadro 7.20 - Porcentaje de uso de métodos anticonceptivos

METODO ANTICONCEPTIVO
Inyecciones
Pastillas
DIU, T de cobre, Diafragma
Esterilizacion femenina
Condon
Implante
Retiro (coito interrumpido)
Método de ritmo
Otro

Tableta / 6vulo / espuma / jalea
Aun esta lactando, no menstrua
(MELA)

Operacion masculina (vasectomia)
Métodos lias fijos (collar)
Condon femenino

CONTROL TRATAMIENTO
48,1% 44,7%
23,5% 25,0%
10,6% 10,8%

6,0% 5,3%
4,6% 5,3%
4,5% 3,1%
1,0% 2,9%
1,5% 1,8%
0,8% 1,6%
0,2% 0,2%
0,6% 0,2%
0,0% 0,1%
0,2% 0,1%
0,0% 0,0%

Notas: Calculos a partir de informacién primaria

Fuente: Cdlculos a partir de informacién primaria

Cuadro 7.21 - Porcentaje de razones para no usar métodos anticonceptivos

CONTROL TRATAMIENTO

Soltera

RAZONES

54,1%

46,9%

NO
SABE

2,5%
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RAZONES CONTROL TRATAMIENTO
No tiene relaciones sexuales 36,7% 30,9%
Otro 8,2% 9,6%
Quiere quedar embarazada 4.7% 6,0%
Afecta su salud, no le gusta 3,7% 5,1%
Estd amamantando 2,8% 4,1%
Preocupada por los efectos secundarios 3,1% 3,1%
La encuestada se opone al uso 1,7% 2,3%
Tiene relaciones sexuales con poca frecuencia 3,9% 2,1%
NS/NR 0,6% 2,1%
Casada 0,2% 1,3%
Va en contra de la religion 0,8% 1,1%
El marido/compafiero se niega a usarlo 1,1% 1,1%
Est4 en la etapa de menopausia 1,4% 1,0%
No puede quedar embarazada 1,6% 1,0%
Es incomodo 1,2% 0,8%
El centro estd demasiado lejos 0,6% 0,7%
Interfiere en los procesos normales del cuerpo 0,8% 0,5%
Virgen 0,0% 0,3%
Histerectomia/cirugia del Utero 0,5% 0,3%
No tuvo el periodo menstrual desde el tltimo parto 0,3% 0,3%
No conoce ningin método 0,2% 0,2%
Cuesta demasiado 0,2% 0,2%
No hay ningiin método disponible 0,2% 0,2%
Es dificil tratar con el personal del centro de salud 0,0% 0,2%
Otros se oponen al uso 0,2% 0,0%
No conoce ninguna fuente para obtener un método 0,2% 0,0%
No confia en el personal del centro de salud 0,2% 0,0%

Notas: Calculos a partir de informacién primaria

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

7.5.2 Resultados

Al igual que con los otros indicadores de impacto, se revisé la diferencia de media entre los
grupos y la medicién del impacto en aquellos relacionados con toma de decisiones y
empoderamiento. No se encontré ningin impacto.

Cuadro 7.22 - Impactos en los indicadores de toma de decisiones

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

' 0,149 0,009

/d\;or:tjg;eral de ingresos (0,011) (0,014)

[5790] [5268]

. , 0,385 0,011

Qwen deberia aportar al (0,018) (0,016)
ingreso del hogar

[5379) [4887]

o 0,466 0,009

—" uos o

[5790] [5268]
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Nota: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU -Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni’
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participaciéon en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Construccidén propia

Cuadro 7.23 - Impactos en los indicadores de empoderamiento

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM

4.4.9. Usa métodos 0,653 0,021
anticonceptivos (Todos) (0,013) (0,022)

[3130] [2749]
4.4.9. Usa métodos 0629 0,030
anticonceptivos (Modernos) (0,013) (0,023)

[3130] [2749]
4.4.10. Necesidades 0,199 0,004
insatisfechas de (0,008) (0,012)
anticoncepcion [6701] [5115]

Nota: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni3*

Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pared, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participaciéon en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogat, estado civil jefe del hogar, grupo etatio jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Construccién propia

Tal como se observo no se evidencian impactos en el tema de empoderamiento, quizas
porque el periodo de intervencién es muy corto aun y sobre todo porque no se ha
acompafiado de acciones ulteriores en ambitos como el desarrollo de capacidades, la
autonomia, la igualdad, la influencia y el aumento de las posibilidades de decision.

Sin embargo, si bien no se hayan impactos en los indicadores de empoderamiento, en el
abordaje cualitativo se encontré que el BVM influye para que los hogares y en general las
comunidades mejoraren sus relaciones. Hoy en dia existe mas unidn entre los integrantes de
los hogares y entre las diferentes aldeas que participaron en el desarrollo de los Grupos

Focales. Ademas, es posible reconocer que surgieron nuevos lideres.

/.6 EXPECTATIVAS

LLas expectativas se refieren a aquellas que tienen los padres y cuidadores de los nifios con
relacion a su futuro y, en particular, hacia el nivel educativo al cual llegaran. Por lo general
cuando los padres tienen expectativas acerca del logro futuro de los hijos se incide en las
decisiones al respecto. De otro lado, una intervenciéon como BVM puede inducir a que estas

37 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,016.
38 El nivel de significancia que se obtuvo por medio del ajuste de Bonferroni es de 0,016.
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perspectivas sean hacia el cumplimiento de un nivel superior del esperado normalmente sin

la transferencia, en la medida en que se cuenta con una fuente adicional de ingreso.

En el marco de la evaluaciéon de BVM se indagd acerca de qué nivel educativo se espera
logren los hijos, asi como el oficio o trabajo que se esperaria pudiesen desempefiar en el

futuro. Igualmente se indagd la tematica desde el abordaje cualitativo.
7.6.1 Caracterizacion

Tal como se observa en el siguiente cuadro, existen mayores expectativas hacia el logro de
nivel educativo en la medida en que los padres y cuidadores son mas jovenes. No se
encuentran diferencias significativas entre los grupos de control y tratamiento. Igualmente
sucede con los oficios que se espera alcancen los hijos. Al ser padres y cuidadores mas jévenes
esperarian labores y oficios técnicos y profesionales. No hay mayores diferencias entre

tratamiento y control.

Cuadro 7.24 - Nivel educativo esperado seguin el grupo etario del
responsable del menor

JUVENTUD (18 A 39 ANOS) ADULTEZ (40 A 59 ANOS)  VEJEZ (60 O MAS ANOS)

GRUPO ETARIO
CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO
Basica 68% 64% 25% 29% 8% 7%
Ciclo comun 68% 67% 29% 30% 4% 3%
Diversificado 69% 67% 25% 28% 6% 4%
Técnico superior 67% 68% 27% 24% 6% 8%
Superior no universitaria 82% 1% 15% 25% 2% 4%
Superior universitaria 73% 2% 24% 24% 3% 5%
Posgrado 70% 83% 30% 16% 0% 0%
No sabe 64% 61% 28% 32% 7% 7%

Fuente: Cdlculos a partir de informacién primaria

Cuadro 7.25 - Trabajo esperado segun el grupo etario del responsable del

menor
GRUPO ETARIO JUVENTUD (18 A 39 ANOS) ADULTEZ (40 A 59 ANOS)  VEJEZ (60 O MAS ANOS)
CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO

Labores administrativas y empresariales 78% 73% 20% 23% 2% 4%
Actor/actriz/cantante/artista 50% 45% 38% 36% 13% 9%
Politico 100% 67% 0% 33% 0% 0%
Funcionario publico 75% 60% 18% 37% 4% 3%
Oficios técnicos y tecnologicos 68% 70% 25% 25% 7% 5%
Profesional de la salud 70% 74% 26% 23% 4% 4%
Ingeniero 80% 72% 17% 21% 3% %
Otras profesiones 73% 69% 22% 26% 5% 5%
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JUVENTUD (18 A 39 ANOS) ADULTEZ (40 A 59 ANOS)  VEJEZ (60 O MAS ANOS)

GRUPO ETARIO
CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO CONTROL TRATAMIENTO
Estudiante universitario 70% 48% 30% 41% 0% 7%
Maestro 68% 68% 28% 27% 4% 5%
Ama de casa/padre tiempo completo 66% 82% 31% 12% 3% 0%
Bombero / policia 80% 65% 20% 32% 1% 2%
Comerciante 48% 60% 48% 47% 5% 0%
Conductor de taxi 100% 100% 0% 0% 0% 0%
Oftra 66% 74% 31% 21% 4% 5%
No sabe 72% 65% 20% 30% 8% 5%

Fuente: Cdiculos a partir de informacion primaria

7.6.2 Resultados

Con respecto al calculo de impactos, no se encontraron diferencias en los grupos de

tratamiento y control quizas debido a que el tiempo de intervenciéon fue de muy corto plazo.

Cuadro 7.26 - Impactos en los indicadores de expectativas

INDICADOR MEDIA DE LA MUESTRA CONTROL IMPACTO DEL PROGRAMA BVM
9,659 0,700
4.5.1 Educacién esperada nifios primaria (0,703) (1,069)
[3891] [3481]
8,702 0,686

4.5.2 Diferencia de expectativas y
educacion del padre/madre (primaria) (0,702) (1,069)
P P [3891] [3481]
L . 9,706 0,432
:éi.jni:l:i(;amon esperada nifios (1,021) (1.457)
[1072] [1020]
7 4

4.5.4 Diferencia de expectativas y 8,788 0,430
educacion del padre/madre (secundaria) (1,014) (1,453)
P [1072] [1020]

Nota: Calculos a partir de informacién primaria y la FSU
Errores estandar (), + 0.1 * 0.05 ** 0.01 *** Bonferroni®
Controles: edad, sexo, altura, piezas en el hogar, abastecimiento de agua, cocina con pated, almacenamiento de alimentos
perecederos, tierra para trabajar, servicios financieros, participacion en organizaciones comunitarias, beneficiario de programas
sociales, tamafio del hogar, estado civil jefe del hogar, grupo etario jefe del hogar, etnia del jefe del hogar, sexo jefe del hogar, nivel
educativo jefe del hogar, hacinamiento y sistema adecuado de agua

Fuente: Construccién propia

7.6.3 Resultados del abordaje cualitativo frente a las expectativas de la
educacion

Si bien desde el abordaje cuantitativo no se identificaron muchos impactos, desde el

cualitativo, se encontrd que, en el tema de expectativas de los padres frente a los logros de
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sus hijos en educacién, vale la pena mencionar que aquellos que participaron en los grupos
focales consideran a la educacién como una herencia, que vale la pena legar a los hijos. Esto
bien se puede ver reflejado en el testimonio de un padre en Paraiso Zamarano: “S7 vale la pena
porque es la herencia que uno les deja”.

Asf mismo, la educacién es un aspecto que motiva a que los hijos beneficiarios del bono,
superen las condiciones adversas que vivieron los padres. Frente a este aspecto a partir de las
cualidades o beneficios mencionados (y enunciados a continuacién) por los padres frente a

la educacién, se evidencian las carencias de éstos.

Es de resaltar que los padres consideran que la educacion es un beneficio que deberian
disfrutar tanto los hombres como las mujeres. En Valle Macuelizo, los padres manifiestan:
“Igual, no hay diferencia, los dos tienen derecho a estudiar. Tienen que estudiar los dos igual. Todos pueden

ser profesionales”.

Por otro lado, vale destacar los siguientes hallazgos:

e Gracias a que la educacion es una herramienta que permite el progreso, los padres
consideran que una vez sus hijos se eduquen y sean profesionales, podran apoyatrlos.
En lo que respecta a la pregunta realizada durante la fase de recoleccion de
informaciéon: ¢Consideran ustedes que la educacién de sus hijos vale la pena? Un
padre en Holutecanama responde: ‘7, porgue nos van a ayudar’.

e Los padres consideran que a través de la educacion es posible mantener distanciados
a los hijos de los problemas presentes en la calle: pandillas —maras-, drogadiccién y
demas. Concretamente, un padre en Comayagua dice: “s/ no se educan y no se apoyan
andan en la calle y se hacen delincuentes”.

e L os padres de los nifios beneficiarios del programa piensan que mediante la educacion
es posible conseguir buenas ofertas laborales, disfrutar de mejores oportunidades y
poder construir un proyecto de vida. Al respecto en Parafso Jutiapa y Atlantida, los
padres manifestaban: “Un graduado tiene mejores oportunidades de trabajo” (Grupo focal,
Atlantida); “Si” vale la pena porque estudiando pueden tener mejores logros en la vida, tienen mds
oportunidades cuando estudian” (Grupo focal, Paraiso [utiapa).

e Deacuerdo con los padres, la educacion es un factor que permite que sus hijos puedan
defenderse frentes a las adversidades o devenires de la vida. Por ejemplo, en Intibuca
un padre menciona: “S7, sz marca la diferencia [refiriéndose a la educacion]. porgue eso les ayuda
a defenderse en la vida”.

/.7 TEST DE ROSENBERG

El Test de Rosenberg es una escala psicométrica construida por el doctor en sociologia de la
Universidad de Columbia Morris Rosenberg que busca entender la percepcion que tienen

los adolescentes y jévenes de si mismos, asi como su percepcion de la imagen capturada por
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su entorno. El test consiste de 10 preguntas que explotan la autoestima de los encuestados,
en donde 5 frases estan enunciadas de forma positiva y cinco de forma negativa para
controlar el efecto de la aquiescencia autoadministrada. Cada pregunta tiene 4 posibles
respuestas: Muy de acuerdo, de acuerdo, en desacuerdo y muy en desacuerdo. Segin el tipo
de pregunta (positiva o negativa) la respuesta que denota una alta autoestima obtiene una
calificaciéon de 4 puntos y va decreciendo el puntaje por la respuesta hasta 1. El puntaje se
construye como la suma de los valores asociados a cada pregunta, siendo 40 el puntaje

maximo posible.

Los resultados de la diferencia de medias entre el grupo control y el grupo tratamiento no
resultan ser significativas, evidenciando que existe una igualdad estadistica en el puntaje del
test. Lo que se puede resaltar es que tanto el promedio del grupo tratamiento como el grupo
control se encuentra en el limite de las categorias clasificadas como autoestima media y

autoestima elevada, segun la clasificacion de la metodologfa.

Cuadro 7.27 - Diferencia de medias Test de Rosenberg

INDICADOR MEDIA GRUPO CONTROL MEDIA GRUPO TRATAMIENTO DIFERENCIA
29.8 29.6
Test de Rosenberg (3.98) 4) 0.18
[1394] [1393]

Notas: Calculos a partir de informacioén primaria y la FSU

Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria
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Capitulo 8

CONCLUSIONES

Como conclusion general se encuentra que el Programa BVM generé impactos importantes,
los cuales son eminentemente de corto plazo, lo cual coincide con el corto periodo de

intervencion.

En efecto, es de mencionar que se esperaba que para la evaluacion se hubiese contando con
24 meses de intervencion pero a lo mas los hogares, en el momento de la recoleccion de
informacién habian recibido 4 pagos (entre 8 y 12 meses de intervencion).

En consonancia con la Teorfa de Cambio, se encontré que en cada uno de los eslabones
esperados (marcados en azul en la figura a continuacién) se presentaron impactos

importantes de los cuales se concluye a lo largo de este capitulo.

Figura 8.1 - Impactos de BVM segUn Teoria de Cambio

Ruptura del ‘ ’
ciclodela Hogares que
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Asistencia escolar ejor b
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X
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Fuente: Cdlculos a partir de informacion primaria

@

» Salud

Se hall6 evidencia de una disminucién de 3,8 puntos porcentuales (pp) de enfermos de la
Enfermedad Diarreica Aguda (EDA). Aunque esta disminucion no se ve reflejada en el EDA
con sangrado, la duraciéon de la enfermedad se constituye en un efecto que contribuye en
ahorro de costos para el sistema de salud y mayor calidad de vida para los hogares tratados.
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El impacto en una disminucion de la presencia de enfermedades se extiende a la Infeccion
Respiratoria Aguda (IRA), en donde se encuentra un impacto del programa en 4pp.

Lo anterior permite concluir que el programa BVM no solo reduce la probabilidad de
contraer alguno de las dos enfermedades mas frecuentes entre los nifios, sino que contribuye
a que exista un mayor uso de los servicios médicos por casos de EDA, combatiendo la cultura

de la automedicacion identificada también en el marco de la presente evaluacion.

El aumento en la probabilidad en asistir a un control de crecimiento y desarrollo no
solamente se encuentra ante la presencia de una enfermedad, también se refleja en los

controles de talla y peso con un aumento de 11,3 pp para los beneficiados por el programa.

Por su parte, el analisis de mediacién para salud muestra que el impacto del Programa sobre
la disminucién de la enfermedad diarreica aguda se pudo haber dado gracias a un aumento
en el gasto en salud, que potencialmente permitié la prevencion, identificacion y tratamiento

de la EDA.

> Reproducciéon

Se encontré que no existe un impacto en el embarazo adolescente, lo cual permite concluir

que las transferencias no conducen a incentivos perversos de embarazo en los adolescentes.

Adicionalmente, existe en el grupo de tratamiento frente al de control, una reduccién en el
embarazo general de 12,9 pp, efecto que soporta que el ingreso adicional no esta generando
incentivos a aumentar la concepcion, sino que en la totalidad de las mujeres de la muestra se

genera un efecto inverso.
» Nutricidon

En general, en la caracterizacién de la poblacion se encontré que los nifios y nifias de las
aldeas de control y tratamiento en promedio presentan retraso en talla frente a los estandares
definidos por la OMS. Cerca del 20% de los nifios tienen retraso en talla para la edad y cerca
del 5,4% presenta desnutriciéon crénica severa.

» 1 Score e indice de masa corporal

Aunque no se observa ningun impacto significativo del Programa sobre este indicador de Z
Score, si se observa que el Programa tiene un impacto importante en la cantidad de nifios
que tienen desnutricién global, el cual presenta una disminucién de 1,8 puntos porcentuales,
lo cual equivale a una disminucién del 26% de los nifios y nifias menores de 5 afilos que se
clasificaban en desnutricién global.
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Es de resaltar que cerca del 65% de los menores de 5 afos tienen un peso adecuado para la
edad, y solo el 1,3% de los nifios y nifias presentan desnutricién global severa.

El indice de masa corporal (Sobrepeso (entre 1y 2) y Obesidad (mayor a 2), tampoco se ve
influenciado por el Programa.

El analisis de mediacion muestra que el impacto del programa sobre la disminucién de la
desnutricion global fue potencialmente por medio de un aumento en el puntaje de consumo
de alimentos segun el indicador Food Consumption Score (FCS). Esto quiere decir que al
aumentar la variedad y cantidad de alimentos consumidos el estado de desnutricién mejoré

para los beneficiarios, lo cual es un resultado esperado.

> Anemia

Se encontré que el Programa BVM reduce en 4 puntos porcentuales la presencia de anemia
en los niflos y niflas menores de 5 aflos; esto equivale a una reducciéon del 14% de la poblacion

con anemia.

Por su parte el modelo de mediacién para el caso de la anemia se encuentra que fue el
aumento en el gasto en salud el que pudo estar detras del impacto. Similar a la EDA, pudo

deberse a una identificacion y tratamiento de la anemia mas rapido y contundente.

» Pafrones de consumo

Se indagé si el Programa genera incentivos a cambios en los patrones de consumo, lo cual se
vuelve relevante en la medida en que estos nuevos patrones lleven a una mejora en la calidad

de la canasta consumida por el hogar.

Se encontré que el programa BVM generé un impacto positivo en el aporte nutricional de la
canasta consumida por los hogares tratados de 2,54 unidades.

Adicionalmente se hall6 que la calidad de la canasta promedio en los hogares de la muestra
de evaluacién se encuentra en un rango aceptable segun lo recomendado por el “United
Nations World Food Programme”, en donde un puntaje por encima de 35 es aceptable,
limite ampliamente superado por los 48,4 puntos promedio obtenidos por los hogares

control.

» Educacioén

En Educacion, se identificé un aumento positivo y significativo de la matricula en el 2016 de
5,1 pp; este impacto se vuelve a evidenciar en el afio 2017 con un incremento de 4,6 pp de
los matriculados en un centro educativo. Este hallazgo se encuentra estrechamente
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relacionado con las corresponsabilidades que adquiere el hogar beneficiario del Programa
BVM, lo que muestra que efectivamente los hogares estan promoviendo el estudio de los
nifios y nifias en edad de estudiar. De otra parte, se destacan los siguientes impactos:

e Se encontro6 un efecto positivo y significativo del Programa sobre la asistencia escolar,
de 5,2 pp en el 2016 y de 5,1 pp en el 2017.

e Otro resultado en linea con lo planteado es la reduccion significativa sobre la extra-
edad de 2,5 pp, lo que indica una nivelacion de los estudiantes frente al nivel educativo
que deberfan estar cursando segin su edad.

e En términos de calidad de la educacion, el Programa BVM presenta una reduccion
significativa en los puntajes de espanol y matematicas para el 2017, la cual va
aumentando progresivamente a través de los periodos académicos. Es un aspecto a
mejorar en el corto plazo dentro de las politicas de asignacion de la transferencia
monetaria, debido a que el aumento en cobertura debe ir acompanado de una buena
calidad del capital humano.

e Este impacto negativo puede deberse a que hay una retencién en la escuela de los
alumnos que potencialmente hubieran desertado por malas calificaciones. Estos son
los mas vulnerables y los primeros en decidir salir al mercado laboral por malos
puntajes en la escuela. Se recomienda fortalecer los programas de acompafamiento y
tutoria a los alumnos con mayores problemas, para lograr volver sostenible la decisién

de mantenerse dentro de la escuela.

Es de mencionar que, en indicadores de desercion, repitencia, dias de inasistencia u otras

pruebas de conocimientos cognitivos (CREDI#) no se encontraron impactos significativos.

Por su parte, el analisis de mediacién no encuentra evidencia de que el impacto sobre los
puntajes de espafiol o matematicas se canalicen a través de otras variables positivamente
afectadas por el tratamiento, como el ingreso, el ingreso en educacion, asistencia al centro
educativo o el puntaje de consumo alimenticio, pensando en la posibilidad de concentrarse

mas al estar mejor alimentado.

> Impactos heterogéneos en educacion

Segun el calculo de impactos heterogéneos en el nivel Pre-basico, se observa que el efecto
del Programa es de 4,2 pp sobre los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del
ciclo pre-basico y se ven efectos significativos sobre los rangos de edad del segundo ciclo y
de media.

40 Caregiver-Reported Early Development Index (McCoy & Fink, 2017)
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Especificamente, para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del segundo

ciclo se tiene un impacto de 0,5 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica, mientras

que para los estudiantes que se encuentran en el rango de edad del ciclo de media se tiene un

impacto de 10,3 pp frente a los estudiantes en el ciclo de pre-basica. El impacto en los

estudiantes en el rango de edad del ciclo educativo de media (15 a 17 afios) se puede estar

presentando gracias a la transferencia diferencial que existe para los estudiantes que asisten

al tercer ciclo educativo.

» Pobreza

Los resultados de la evaluacion, evidencian que el programa logra reducir la pobreza en los

hogares tratados en los siguientes indicadores:

Los resultados evidencian que el programa logra reducir la pobreza en los hogares
tratados por el programa, existiendo diferencias segun la dimensiéon medida. En el
Indice de Pobreza Multidimensionales IPM, la mayor reduccién de pobreza se
da en las condiciones de la vivienda, logrando una reduccion del 18.8%, entendiendo
que esta dimension puede costar menor tiempo en superarse si existe un aumento de
ingresos o reduccién de gastos. En la dimension de salud el impacto es menor pero
igualmente relevante, evidenciando una reduccién de la pobreza en esta dimension
del 5.5 %. En el indicador global del IPM se encuentra que el programa BVM logra
reducir los niveles de pobreza segun las dimensiones evaluadas en un 4.3 %.

Frente a al indicador de linea de pobreza extrema, se hall6 que existe una reduccién
del 8.2% en favor del grupo tratamiento*!.

Por otra parte, se aprecié que el impacto del programa BVM en el ingreso total es
de 18%; gran parte de este aumento parece estar concentrado en los ingresos de los
empleados (16%) y especialmente en ingresos por un medio diferente al laboral
(47%). Los mecanismos que generan un efecto tan grande del programa no son
obvios y merecen una mayor investigacion posterior quizas con informacion adicional
a la recabada en el marco de la presente Evaluacion. Un resultado similar se observo
en el caso del programa PAL hace unos afios en México, dirigido a pueblos
extremadamente pobres. El impacto en el ingreso laboral podria explicarse por el

mayor porcentaje de empleados que se encuentran en el grupo tratamiento.

En términos de gasto se encontrd un incremento positivo y significativo en los rubros
de alimentos, salud, educacion, vivienda y otros gastos. El incremento de una mayor
proporcion fue en la categoria de gasto en salud, en donde se increment6 casi un 28%;

seguido por educacion y vivienda donde hubo un incremento del 27%, luego la

4 El valor de referencia para estimar este indicador fue el promedio del costo por persona de la canasta basica de
alimentos entre Enero y Octubre de 2017 (Informacién disponible).
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categoria de otros gastos se dio un incremento de 23%. Finalmente, en el gasto en
alimentos se dio un aumento del 14%.

e Con el indicador de participacion en el gasto total*? se encontré que: la
participacién en el gasto de transporte y educacion se puede ver un impacto positivo
y significativo, mientras que en la participacion en el gasto de alimentos sobre el gasto
total se ve una reduccion significativa. Este resultado indica que, el Programa BVM
esta disminuyendo la presion presupuestal que existe sobre los hogares, reflejandose
en la dedicacién de un mayor porcentaje de su gasto en categorias diferentes a la de
alimentacion. También refleja el compromiso de los hogares tratamientos por

continuar recibiendo el incentivo al fomentar la educacion de sus hijos.

» Trabajo Infantil

Este es un resultado muy importante, ya que el Programa logra restaurar a los nifios sus
derechos y elimina una violacién a la Convencién de los Derechos del Nino, la del trabajo
infantil. Se encontr6 una disminucién de 2.36 puntos porcentuales en el trabajo infantil por
edad que realmente se debe a un impacto de 4 puntos porcentuales sobre los nifios y nifias
de tercer ciclo educativo. Este efecto tiene una duracion de largo plazo ya que como se vera
mas adelante estd también relacionado con asistencia a la educacién, sino también saca a los
nifios de situaciones donde el abuso y la explotacion son comunes y afectan el bienestar fisico

y mental de los menores.

> Impactos heterogéneos y medicion en trabajo infantil

La medicion de impactos heterogéneos para trabajo infantil, arrojé que segun ciclo educativo,
tomando como base la pre-basica (se excluye de la regresion) se encuentra que el impacto se
presenta en el tercer ciclo educativo, es decir en nifios y nifias entre 12 y 14 afios.

Por su parte en el modelo de medicién para este indicador, se evidencié que el aumento en
el gasto en educacion y la asistencia escolar estuvieron detras de la disminucion del trabajo
infantil. Esto quiere decir que el bono recibido por los hogares pudo haber logrado
contrarrestar la necesidad de que los nifios trabajaran, liberandolos para asistir a la escuela y
asi disminuyendo el trabajo infantil. Adicionalmente, estos dos canales evidencian que el
impacto en escolaridad esta beneficiando a los nifilos mas vulnerables, que son los que ya

estaban trabajando.

» Empoderamiento de la Mujer

4 Se entiende como el porcentaje de gasto de una categoria especifica sobre el gasto total. Se calcula de la siguiente

. . ./ Gasto en categoria i
manera: Parttczpaaon =
Gasto total
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Al igual que con los otros indicadores de impacto, se revisé la diferencia de media entre los
grupos y la medicién del impacto en aquellos relacionados con toma de decisiones y
empoderamiento. No se encontr6 ningun impacto, quizas porque el periodo de intervencion
es muy corto aun y sobre todo porque no se ha acompafiado de acciones ulteriores en
ambitos como el desarrollo de capacidades, la autonomia, la igualdad, la influencia y el
aumento de las posibilidades de decision.

Si bien no se hallaron impactos en los indicadores de empoderamiento, en el abordaje
cualitativo se encontr6 que el BVM influye para que los hogares y en general las comunidades
mejoraren sus relaciones. Las participantes en los grupos focales indicaron que hoy en dfa
existe mas unién entre los integrantes de los hogares. Ademas, es posible reconocer que

surgieron nuevos lideres en algunas aldeas.

» Expectativas

Si bien desde el abordaje cuantitativo no se identificaron impactos, desde el cualitativo, se
encontré que, en el tema de expectativas de los padres frente a los logros de sus hijos en
educacion, vale la pena mencionar que aquellos que participaron en los grupos focales

consideran a la educacién como una herencia, que vale la pena legar a los hijos.

» Test de Rosenberg

Los resultados de la diferencia de medias entre el grupo control y el grupo tratamiento no
resultan ser significativas, evidenciando que existe una igualdad estadistica en el puntaje del
test. Lo que se puede resaltar es que tanto el promedio del grupo tratamiento como el grupo
control se encuentra en el limite de las categorfas clasificadas como autoestima media y
autoestima elevada, segin la clasificacion de la metodologia.

» Conocimiento del Programa por parte de los beneficiarios

Del analisis cualitativo se evidencié que aparentemente existe un desconocimiento del
Programa Bono Vida Mejor y se confunden con los objetivos de otras intervenciones de la

plataforma Vida Mejor.
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Capitulo 9

RECOMENDACIONES PARA EL PROGRAMA BONO VIDA MEJOR

En general, el Programa Bono Vida Mejor parece ser un éxito razonable, lo que es
particularmente notable dada la escala de corto plazo de la Evaluaciéon. En efecto, el

Programa se esta moviendo en la direccion correcta.

Algunos resultados (como el aumento en el gasto total o el aumento en la inscripcién) son
de esperar dada la naturaleza de la intervencidon. Otros resultados tampoco son
sorprendentes, pero son muy positivos, como la reducciéon de algunos indicadores de

pobreza.

Aun otros son sorprendentes y merecen mas investigaciéon, como el aumento en los ingresos.
Es interesante entender como sucede esto y para ello sera necesario recabar mas informacion,

por tanto se recomienda a la SSIS organizar en un futuro, esta investigacion.

También serfa interesante una investigacion mas a fondo de los patrones de consumo y
ahorro a mediano plazo. En términos mas generales, los efectos a mediano plazo del
programa merecen ser investigados con mayor profundidad. Ante todo debe resaltarse que
la evaluacion se realizé solo después de unos meses de intervencion, a lo mas 12 meses
cuando se esperaba que fuesen 24.

Frente a los resultados de calidad en la educacioén, vale la pena reforzar este tema y quizas
tener en cuenta que al retener la desercion como efecto positivo, debera trabajarse en reforzar
a aquellos estudiantes que requieren apoyo en el logro de sus objetivos en Espafol y

Matematicas.

Teniendo en cuenta de nuevo, la advertencia relacionada con el corto periodo de evaluacion
de la intervencion, y los resultados positivos, quizas la recomendacién mds importante es

continuar con el Programa BMV y evaluar los impactos de mediano y largo plazo en el futuro.

En términos de recomendaciones de corto plazo, una posibilidad a considerar es cambiar el
tamano del Bono para nifios de diferentes grados y diferentes ciclos. Se observaron los
mayores efectos de matricula para los nifios mayores. Una posibilidad seria aumentar el Bono
vinculado a estos nifios y disminuirlo para los nifilos mas pequefios. .Un aumento en la
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cantidad del bono otorgado a los estudiantes brindarfa mayores incentivos y, por tanto,
mayores impactos en la matricula. Dicho aumento en el bono podtia financiarse con la
correspondiente disminucién en las transferencias dirigidas al nivel de basica, en el que no se
obtiene virtualmente ningun impacto en la matricula. Por supuesto, esta recomendacién es
valida si el objetivo principal es aumentar la matricula de los centros educativos. Si el
Programa también tiene otros objetivos, tales como provee seguridad econémica, entonces
podria haber una razén para mantener el bono en el nivel de basica en la cantidad actual. Se
recomienda fortalecer el apoyo de tutotia y/o acompafiamiento escolar a los estudiantes con
menor desempefio académico, que potencialmente tienen mayor riesgo de desertar y que se
quedaron gracias al bono. Sin embargo, para lograr mayor sostenibilidad, es importante dar

apoyo para mejorar el desempefio.

Tal como se expuso en la secciéon de conclusiones, no se encontraron impactos en los
indicadores de empoderamiento de la mujer. En otras experiencias similares como en
Colombia y México, se cuenta con capacitaciones y encuentros de mujeres en donde se
comparten experiencias de cuidado de sus hijos, lo cual ha promovido también la formacién
de redes de mujeres que incluso ha conducido a formacién de mujeres lideres y una mayor

participacion de la mujer en sus comunidades y en la esfera politica.

Como sugerencia adicional, se recomienda que la valiosa informacién secundaria con que
cuenta Honduras sea utilizada para el monitoreo y seguimiento de Bono Vida Mejor. En el
marco de la presente evaluacion, fueron muchos los esfuerzos para poder conseguir la Ficha
Socioeconémica Unica, asi como las calificaciones de los estudiantes. Estas y otras fuentes
podrian incorporarse a un sistema de monitoreo y seguimiento continuo.

Asi mismo, vale anotar que, si bien no se evaluaron aspectos operativos, en campo se
evidenciaron situaciones como 32 Hogares unipersonales (19 control y 13 tratamiento), 65
Hogares sin nifios (32 control y 33 tratamiento) lo cual indica que la revisioén y supervision

de las novedades de los hogares tienen un espacio importante para mejorar.

De igual manera, se encontraron 66 hogares con titulares mayores de 70 afios lo cual podria

revisarse a la luz de una edad mas adecuada para la administracion de las transferencias.

Finalmente, vale la pena hacer una mayor difusién de los objetivos del Programa Bono Vida
Mejor entre los beneficiarios, lo cual conducitfa a un mayor nivel de pertenencia y
concientizaciéon de las condicionalidades. Quizas una buena estrategia para ello serfa
fortalecer las capacidades de los lideres de familia, de tal forma que transmitan sus
conocimientos a los hogares.
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Capitulo 10

RECOMENDACIONES PARA FUTURAS EVALUACIONES SIMILARES

En este capitulo se pretende formular algunas recomendaciones que se derivan de las

lecciones aprendidas en la presente evaluacion, que pueden servir para futuras de similares

caracteristicas. Algunas de estas lecciones también se basan en decisiones que se tomaron en

campo para hacer mas eficiente la recolecciéon o para superar cuellos de botella que se

presentaron:

Una primera leccién naci6 de la decision de hacer entrevistas telefonicas para cubrir
el cuadernillo 7 dirigido a jévenes de 16 a 25 afios, a quienes fue dificil ubicar en la
visita presencial.

Igualmente, se propuso una alternativa que si bien no fue aceptada por la SSIS y los
Bancos, podria servir de leccion aprendida. Esta se traté de la disminucién aleatoria
del tamafo de la muestra, que permitié reducir la carga de trabajo en campo afectando
de manera minima los calculos posteriores. Es importante destacar que esta decisién
fue posible de implementar porque (1) se detect6 el problema a tiempo (por lo tanto,
hay que destacar el monitoreo periédico de la cobertura), y (2) que, gracias a la
deteccién temprana, fue posible disminuir la carga global de entrevistas pero que la
cantidad de hogares disminuyé en uno o a lo mas dos hogares por punto de muestra.
La decision para futuras evaluaciones deberia analizarse a la luz de que generalmente
la tasa de respuesta varfa del 12 al 15% y podtia desproporcionar la muestra.

En relacién con las pruebas funcionales del aplicativo, la calidad y efectividad de la
revision mejoran considerablemente cuando se construye un arbol con todas las
posibles rutas o caminos que debe seguir la encuesta segun la aplicacion de pases, asi
mismo, la revision en paralelo por mas de dos personas mejora la deteccion de fallas.
Para grupos de capacitacion grandes, es mejor manejar un sistema de capacitacion en
cascada; es decir, con la formacion de encuestadores en una primera etapa que luego
transmitan sus conocimientos y experiencias a grupos mas pequefios buscando con
ello un efecto multiplicador. que permita manejar grupos mas pequefios de maximo
20 personas y bajo la supervision de un responsable de la capacitaciéon que garantice
la estandarizacién de todo el equipo de campo. Trabajar con grupos mas pequefos,
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permite un mejor manejo y control de las personas y evaluar el grado de asimilacién
de los temas.
e Serfa mas practico implementar un aplicativo para que cada supervisor reporte

directamente y a diario el resultado de la gestion de la muestra.

e Probablemente para otros operativos similares sea mas eficiente la utilizaciéon de
software estandar para el manejo de cuestionarios electrénicos lo que podria haber
evitado en el presente caso pérdida de tiempo durante las dos primeras semanas de
campo.

e Esde mencionar que en la presente evaluacion, se disefié un aplicativo para la medida,
lo cual permitié contar con informacién de cobertura de los hogares encuestados, de
los cuadernillos, entre otros. Para futuras evaluaciones si se toma esta alternativa se

debe prever el tiempo suficiente para contar con varias pruebas de funcionamiento.

e Tal como lo sugiri6 Sistemas Integrales desde la prueba piloto, antes de ser liberado
el aplicativo, es importante disefiar algunas encuestas modelo para hacer pruebas de
oficina mas eficaces. De esta forma es posible observar el comportamiento del
aplicativo, el funcionamiento de pases e identificacion de nuevas validaciones. Las
encuestas modelo se deben disefiar considerando diferentes combinaciones de
personas en los rangos de edad y edades limite para la aplicaciéon o no de los
cuadernillos, la obtencién o no de informacién en preguntas clave y las diferentes

combinaciones de respuesta en preguntas filtro o con pase.
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ANEXO 1 - MATRIZ DE CONSISTENCIA (INDICADORES)

Ver documento aparte
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ANEXO 2: CUADERNILLOS

Ver documento aparte
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ANEXO 3: CONCEPTO COMITE DE ETICA

Ver documento aparte
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ANEXO 4: RESULTADOS DEL EJERCICIO MULTIVARIADO

Ver documento aparte
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ANEXO 5: RESULTADOS DE LOS MODELOS ATT

Ver documento aparte
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ANEXO 6: DO FILES DEL ANALISIS DE LA INFORMACION

Ver documento aparte
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ANEXO 7: CUADRO DE COBERTURA DE TESTS

Ver documento aparte
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ANEXO 8: BASES UTILIZADAS EN FORMATO DTA, SPSS Y XLSX

Ver documento aparte
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ANEXO 9: CUADROS DE CORRELACION DEL AJUSTE DE
BONFERRONI

Ver documento aparte
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ANEXO 10 - CAMBIOS EN LOS RESULTADOS DE MEDIACION

Ver documento aparte
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